CQRHT

COMITE SECTORIEL
DE MAIN-D'CEUVRE

Formulaire de demande de droit d’utilisation

CQRHT

Demandeur _
(ne pas remplir)

Objet de la demande

Organisation

Lieu de diffusion

Durée de I'entente
(si applicable)

Raisons

Le matériel ne peut, en aucun cas ni d'aucune maniére, faire I'objet d'une quelconque modification ou
altération.

Représentant.e du demandeur

Nom : Signature :

Signé a (lieu) , le (date) 2020.

Représentant.e du CQRHT

Nom : Signature :

Signé a (lieu) , le (date) 2020.

Conseil québécois des ressources humaines en tourisme
2751, boul. Jacques-Cartier Est, bureau 200
Longueuil (Québec) J4N 1L7
450 651 6111 e www.cqrht.qc.ca e info@cqrht.qc.ca



