
Auberge des Carrefours
111, place J.J. Bertrand

Cowansville (Québec)  J2K 3R5
Tél. : 450-263-7331 Téléc. : 450-263-7335
Courriel : www.daysinncowansville.com

Formulaire de demande d’emploi
Application

Date : _____/_____/_____

Emploi Postulé :____________________________________________________
employment applied for

Type d’emploi : Temps plein  Temps partiel 
    Full time     Part time

Spécifiez vos disponibilités____________________________________________
    Specify your availabilities

Nom et Prénom :____________________________________________________
    Full name

Adresse :________________________________Code Postal : _______________
  Adress   Postal Code

Numéro de téléphone : ____________________Courriel : __________________
     Phone Number    Email
Deuxième numéro de téléphone :_______________________________________

J/D M A/Y
Date de naissance : _____/ _____/ ____
      Birth date 
Avez-vous un numéro d’assurance social? : Oui  Non 
        Do you have a social insurance number?   yes no

Langues parlées : Français ____ Anglais ____ Autres : ____
Spoken languages french english other

Langues écrites : Français ____ Anglais ____ Autres : ____
Written languages        french english other

Disponibilité : Jour  / Soir  / Fin de semaine 
  availability days nights week ends

Date à laquelle vous êtes disponible? : __________________________________
What date are you available?

Acceptez-vous de ne pas fumer pendant les heures de travail? : Oui  Non 
Do you agree not to smoke during your hours?               yes   no
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Scolarité
Schooling

Université :_______________ Cégep :__________________
University                                                                                    College

D.E.P :__________________ Secondaire :_______________
High school

Expériences     de     travail  
Work experiences

Titre de l’emploi :___________________ Employeur : ___________________
       title                     employer
Fonctions : _________________________________________________________
  duties
Lieu: _____________________________________________________________
place
Nom du responsable :__________________ Numéro de téléphone : __________
      managers name                                      phone number
Dernier salaire : ______________________
         salary
Raison du départ : __________________________________________________
reason of departure
De quelle date à quelle date?__________________________________________
From wich day to wich day?

Titre de l’emploi :___________________ Employeur : ___________________
       title                     employer
Fonctions : _________________________________________________________
  duties
Lieu: _____________________________________________________________
place
Nom du responsable :__________________ Numéro de téléphone : __________
      managers name                                      phone number
Dernier salaire : ______________________
         salary
Raison du départ : __________________________________________________
reason of departure
De quelle date à quelle date?__________________________________________
From wich day to wich day?
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Nous autorisez-vous à prendre des renseignements auprès de vos anciens 
employeurs? Do you allow us to get some information from your old managers?
___________________________________________________________________

Aptitudes ou commentaires : __________________________________________________
 Commentaries or abilities              ___________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

Signature : ____________________________


