
NOM : 
DIRECTION : 
POSTE : 
CONTACT :

NOM N+1 : 
CONTACT N+1 :  

MES COMPÉTENCES SUR LESQUELLES JE PEUX ÊTRE MOBILISÉ.E : 
•
•
•

MES COMPÉTENCES SUR LESQUELLES JE VOUDRAIS ME MUSCLER : 
•
•  
•

MA PARTICIPATION AU LABO :  

MES DISPONIBILITÉS ESTIMÉES
NOMBRE DE JOUR/AN : 

PÉRIODE(S) FAVORABLE(S) : 

PÉRIODE(S) DÉFAVORABLE(S) :  

3 VOEUX : 
• 
•
•


