Prénom 
NOM 


Expériences professionnelles



Votre adresse complète
CP VILLE


Tél. 
06 XX XX XX XX
Email 
adresse@email.zz
Permis X







Formation











Compétences









Centres d’intérêt






  

    Titre du poste recherché
Mobilité, disponibilité, nb d'années d'expérience



Mois AA – Mois AA - Nom de l’Entreprise - Titre du poste occupé
· Description brève d’un point clé
· Responsabilité, tâche, réalisation...
· Autre responsabilité, autre tâche, autre réalisation...

Mois AA – Mois AA - Nom de l’Entreprise - Titre du poste occupé
· Description brève d’un point clé
· Responsabilité, tâche, réalisation...
· Autre responsabilité, autre tâche, autre réalisation...

Mois AA – Mois AA - Nom de l’Entreprise - Titre du poste occupé
· Description brève d’un point clé
· Responsabilité, tâche, réalisation...
· Autre responsabilité, autre tâche, autre réalisation...

Mois AA – Mois AA - Nom de l’Entreprise - Titre du poste occupé
· Description brève d’un point clé
· Responsabilité, tâche, réalisation...
· Autre responsabilité, autre tâche, autre réalisation...



Début - Fin - Titre de votre Formation – 
École / Université
· Spécialisation éventuelle choisie
Début – Fin - Titre de votre Formation – 
École / Université
· Spécialisation éventuelle choisie



Langue
Niveau scolaire, opérationnel ou courant 
Informatique 
Maitrise de …
[bookmark: _GoBack]


Association 
Description de votre activité associative / culturelle
Sport 
Description du sport pratiqué, niveau
