
Nous vous remercions vivement de l’intérêt que vous portez à la marque 
AQUILUS. 
Quel univers vous intéresse ? 

Pour mener à bien et dans les meilleurs délais, l’étude de votre projet, merci de nous 
retourner le dossier ci-joint, dûment rempli. 

Toutes les informations mentionnées resteront confidentielles. 

Nom………………………………………………………………………... 

Prénom…………………………………………………………….…….. 

Date et lieu de naissance…………………………………………….…..... 

Situation familiale……………………………………………………..…..... 

Profession du conjoint………………………………………………..…..... 

Nombre d’enfants………………………………………………………....... 

Adresse…………………………………………………………………........ 

……………………………………………………………………………....... 

Code postal……………………………………………………………........ 

Ville………………………………………………………………………....... 

Tél. domicile :……………………….…Portable : ..…………………........ 

E mail……………………………………………………………………….... 

L’univers de la Piscine et du Spa 

L’univers de la Piscine seulement 

L’univers du Spa seulement 

DOSSIER DE CANDIDATURE 



  

EXPERIENCES PROFESSIONNELLLES 
> Formation et diplômes obtenus 
……………………………………………………………………………………………...… 
………………………………………………………………………………………………... 

……………….……………………………………………………………………….………. 
………...……………………………………………………………………………………… 

> Etes-vous encore en activité ? 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
 

PERIODES POSTES 
OCCUPÉS 

ENTREPRISES ET 
LIEUX MISSIONS NIVEAU DE 

RÉMUNÉRATION 
MOTIFS DE 

CHANGEMENT 
      
      
      
      

 
 

> Parcours 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
> Savoir-faire et aptitudes (sur une échelle de 1 à 10, selon votre appréciation personnelle) 

 
Gestion : 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Commentaires : 



  

Vente 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
aux particuliers : 

 
 
 

Management : 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
 
 
 

Technique : 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
 
 
 
 
MOTIVATIONS 

 
> Définissez-vous-en quelques lignes 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 

> Qu’est-ce qui vous attire dans le commerce associé ? 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 

> Pourquoi avez-vous choisi le secteur de la piscine et des équipements de bien-être ? 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………... 

> Comment avez-vous connu notre enseigne ? 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 

> Pourquoi AQUILUS PISCINES et AQUILUS SPAS ? 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………... 

> Etes-vous déjà rentré dans l’une de nos agences ? OUI NON 
Si oui, laquelle ? 
………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………

Commentaires : 

Commentaires : 

Commentaires : 



VOTRE PROJET 

> Objectifs professionnels
……………………………………………………………………………………………………........ 
……………………………………………………………………………………………………........ 
……………………………………………………………………………………………………........ 
……………………………………………………………………………........................................ 
……………………………………………………………………………………………………........ 

> Zone de chalandise souhaitée ?
……………………………………………………………………………………………………........ 
……………………………………………………………………………………………………........ 

> Date de lancement envisagée ?
………………………………………………………………………………………………............... 

Organisation 

Recrutement de personnel déjà envisagé ?             OUI NON 
Si oui, pour quels postes ?...................................................................................................... 
……………………………………………………………………………………………………........ 
……………………………………………………………………………………… 
Immobilier 

Possession d’un local ? OUI NON 
Si oui : emplacement et superficie ? 
……………………………………………………………………………………………………....................... 
……………………………………………………………………………………………………....................... 

Financier 

Investissement alloué au projet………………………………………………………....................... 
Apport personnel :………………………………………………………………………….................. 

OBSERVATIONS 

………………………………………………………………………………………………............................... 
………………………………………………………………………………………………............................... 
………………………………………………………………………………………………............................... 
………………………………………………………………………………………………............................... 
..………………………………………………………………………………………………............................. 
………………………………………………………………………………………………............................... 

Merci. 
Après étude de votre candidature, notre service prendra contact avec vous dans 
les meilleurs délais. 



SERVICE DEVELOPPEMENT AQUILUS GROUPE 

Tél. 04 75 03 55 11 

contact@aquilus.fr 

AQUILUS GROUPE 
340 route des Sorbiers 

 26140 ALBON 

https://concessionnaire.aquilus-piscines.com/ 

mailto:contact@aquilus.fr
https://concessionnaire.aquilus-piscines.com/
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