FORMULAIRE DE PREINSCRIPTION _O'tpg

[]
Nom : Prénom :
Conseiller-ére en personnel ORP :
[ ] AFP [_ICFC []Autre(s): Domaine professionnel :
Profession : Nombre d’années d’expérience :
Statutde séjour: [ Suisse [JcCc [IB
Permis de conduire de catégorie B, avec ou de catégorie D avec
professionnelle, .
Type(s) de permis :[_JA[CIB[]C[]D LITPP[JOACP
Casier judiciaire vierge : [Joui[_Inon
Attestation SIAC sans aucune inscription : [Toui[Inon
Avez-vous postulé directement auprés des tpg durant les ? [ Joui[_Inon
négative des tpg durant les ? [oui [Inon

Age (minimum 25 ans révolus) :

Flexibilité et disponibilité vis-a-vis des amplitudes horaires et jours de travail :

[Joui [ Jnon
Connaissances : [ oui, niveau[ 15[ ]4[ 1312 11 [Jnon
Parfaite maitrise parlé, lu, écrit : [Joui[Inon
Expérience dans le domaine de la conduite professionnelle [Joui[Jnon
Expérience dans les relations commerciales (B to B) [Toui[Jnon

Décrivez quelques expériences vécues et liées a la conduite et/ou a des relations commerciales :

Excellente condition physique (pas de restriction médicale) : [Joui[Jnon
Ponctualité, sens des responsabilités et de la sécurité : [Joui[Jnon
Excellente résistance au stress : [Toui[]non

Par ma signature, j’autorise I’Office cantonal de I’emploi (OCE) a transmettre mes coordonnées,
ainsi que mon dossier de candidature complet, au service des Ressources humaines des «tpg».

Date : Signature :

: se.conducteurs-tpg@etat.ge.ch


mailto:se.conducteurs-tpg@etat.ge.ch

	a: Off
	Texte1: 
	Texte2: 
	Texte3: 
	2a: Off
	1: Off
	2: Off
	Texte4: 
	Texte5: 
	Texte6: 
	Texte7: 
	3: Off
	4: Off
	5: Off
	6: Off
	7: Off
	8: Off
	9: Off
	10: Off
	11: Off
	Texte8: 
	14: Off
	16: Off
	18: Off
	19: Off
	20: Off
	21: Off
	22: Off
	23: Off
	25: Off
	27: Off
	29: Off
	13b: Off
	15: Off
	17: Off
	24: Off
	26: Off
	28: Off
	30: Off
	Exemples: 
	31: Off
	33: Off
	35: Off
	32: Off
	34: Off
	36: Off
	date: 
	12: Off
	13: Off
	12a: Off
	13a: Off
	12b: Off


