DEMANDE D’EMPLOI SAISONNIER
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0

RENSEIGNEMENTS PERSONNELS La Prairie
Nowm PRENOM
ADRESSE
VILLE CODE POSTAL
TELEPHONE (maison) TELEPHONE (travail)
TELEPHONE (autre, s.v.p. précisez)
ASSURANCE SOCIALE (facultatif) DATE DE NAISSANCE (facultatif)
EN CAS D’'URGENCE, PERSONNE A CONTACTER
Nowm PRENOM
TELEPHONE (maison) TELEPHONE (travail)
TELEPHONE (autre, s.v.p. précisez) LIEN DE PARENTE
EMPLOI(S) POSTULE(S) (svp cocher)
PISCINE ET PATINOIRES PROGRAMMES ESTIVAUX ENTRETIEN

] sauveteur chef

1 coordonnateur

O Prépose a I’entretien - Loisirs
(horaire : jour — soir — fin de semaine)

[] Assistant sauveteur chef

[ chef d’équipe - Programme adolescents

O Préposé a I’entretien - T publics

[ sauveteur

O] Chef d’équipe - Camp de jour

D Assistant sauveteur

[ Chef d’équipe - Service de garde

BEAUX DIMANCHES

[ Moniteur - Patinoires extérieures

L] Chef d’équipe - Installations sportives

O Responsable

[ Moniteur - Patinoire intérieure

L Chef d’équipe — Accompagnateurs

[ Moniteur

[ caissier — Patinoire intérieure

O Accompagnateur spécialisé (enfants handicapés)

AUTRE

] Moniteur - Programme adolescents

O Préposé a I’accueil

RELACHE SCOLAIRE

] Moniteur - Camp de jour

O Educateur préscolaire

O Responsable

CJ Moniteur - Terrains de jeux

O Appariteur - Ecoles

] Moniteur

1 Moniteur - Service de garde

[J Animateur

(petits sportifs, heure du conte, etc. )

O Accompagnateur spécialisé

[ Professeur

DATE DE DISPONIBILITE :

A TEMPS PARTIEL :

(verso pour renseignements additionnels)

A TEMPS PLEIN :

ETUDES
DERNIERE ANNEE DIPLOME OBTENU
NIVEAU DISCIPLINE . ,
COMPLETEE (ENCERCLEZ) ANNEE

Secondaire 1 2 3 4 5

Collégial 1 2 3

Universitaire 1 2 3

Autre (précisez) 1 2 3

ETES-VOUS PRESENTEMENT INSCRIT DANS UNE INSTITUTIONS SCOLAIRE RECONNUE ?
(preuve d’inscription demandée mais non obligatoire pour certains postes)

O oul

NOM DE L’INSTITUTION :

] NON

NOM DU COURS OU DU PROGRAMME :

AUTRES CRITERES D’EMBAUCHE

PERMIS DE CONDUIRE L1 oui O non Classe(s) :
COURS DE SECOURISME O oui O non Année :
COURS DE GARDIENS AVERTIS O oui O non Année :
R.CR. O oui O non Année :
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VERSO

Possédez-vous un ou des certificats O oui O non
Si oui, précisez (exemple : sauveteur, entraineur)
EXPERIENCES DE TRAVAIL
FONCTION PERIODE D’EMPLOI
Du: AU :

NOM DE L’EMPLOYEUR

SUPERIEUR IMMEDIAT

ADRESSE ET TELEPHONE

PERIODE D’EMPLOI

FoNCTION
Du: AU :
NOM DE L’EMPLOYEUR SUPERIEUR IMMEDIAT
ADRESSE ET TELEPHONE
RERERENCES
Nom Adresse Téléphone Lien
DECRIVEZ LES RAISONS POUR LESQUELLES VOUS POSTULEZ
DISPONIBILITES (priére de compléter le tableau suivant)
POUR LA PERIODE CIBLEE PAR LE POSTE CONVOITE, JE SUIS DISPONIBLE :
AVANT-MIDI APRES-MIDI EN SOIREE
DIMANCHE de a de a de a
LUNDI de a de a de a
MARDI de a de a de a
MERCREDI de a de a de a
JEUDI de a de a de a
VENDREDI de a de a de a
SAMEDI de a de a de a
Signature : Date :

Concernant le programme d’apprentis moniteurs, veuillez communiquer avec le Service des loisirs au

450 444-6700 au mois de mars 2010.

La Ville de La Prairie applique un programme d’équité en matiere d’emploi.

ESPACE RESERVE A L’EMPLOYEUR
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