FORMULAIRE DE DEMANDE DE STAGE

1) Coordonnés du stagiaire :

Nom de famille :

Prénom : ¥
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Adresse :

* Vétérinaire 4€°

Code postal :
Ville :

N° téléphone :

Date de naissance :

E-mail :

2) Parcours scolaire :

Scolarité obligatoire et autres études (par ordre chronologique)

Notez de maniére compléte votre parcours scolaire y compris vos autres formations passées et/ou
débutées.
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3) Historique de stage :

Avez-vous déja suivi un stage :  oui non
Si oui, nom de I'entreprise Domaine d’activité Durée
Vous étes-vous déja décidé pour un métier? oui non

Si oui, lequel?




Etes-vous plutdt intéressé par le métier d'assistant(e) en médecine vétérinaire ou par celui de

vétérinaire ?

4) Vos motivations :

Pourquoi souhaitez-vous absolument suivre un stage d’essai dans notre cabinet vétérinaire ?

Quelles sont vos motivations pour ce métier ?

Avez-vous déja une date en téte pour votre stage ? Si oui, laquelle ?

Lieu et date : Signature :




