QUESTIONNAIRE a retourner a :

BeSOin de main d ’ aeuvre CAPEB 71- 5 rue George Eastman

CS 10026- 71102 CHALON S/S CEDEX

Nous pourrons diffuser aux personnes
qui nous contactent a la CAPEB 71

Par mail : capeb71@capeb71.fr
Par fax : 03.85.90.97.79

NOM de P@NIEPIISE : ...ttt e e et e et e e e e e earae s

Adresse de 'entrepriSe : ... et

B e e @ & e a e e
Quelle(s) offre(s) d’emploi(s) pouvez-vous proposer ?
Date Qualifications recherchées (cocher la ou les cases correspondantes) Expérience | Type de Salaire Activité
d’embauche | Apprenti Ouvrier Ouvrier | Compagnon | Maitre Chef Employé Adjoint au | Successeur | (Durée contrat brut proposée
souhaitée d’exécution | Profess Profess Ouvrier | d’équipe | Administratif chef souhaitée) (cbb/ envisagé
d’entreprise CDI)
Cachet de I'e ntreprise Par la présente, j’autorise la CAPEB DE Sadne et Loire a diffuser ces informations. Compte tenu du contexte de [’emploi dans le secteur

Signature

du bdtiment, je suis conscient qu’il n’est pas certain que cette (ces) offre(s) sérieuse(s) et réelle(s) trouve(nt) preneur(s), mais je
souhaite mettre en évidence les difficultés de recrutement qui persistent dans notre secteur malgré la crise économique.




