Programme de formation
Attirez & fidélisez vos employé(e)s autrement

FORMULAIRE D’INSCRIPTION

A — Présentation de I’entreprise

NOM DE L'EMPLOYEUR OU NOM DE VOTRE ENTREPRISE :

ADRESSE :
VILLE : PROVINCE : CODE POSTAL :
TELEPHONE BUREAU : NUMERO D’ENTREPRISE DU QUEBEC :

B — Responsable des ressources humaines

NOM : PRENOM :

TITRE :

TELEPHONE BUREAU :

COURRIEL :

C — Coordonnées du gestionnaire principal

NOM : PRENOM :

TITRE :

TELEPHONE BUREAU :

COURRIEL :




D - Programme de formation : Attirez & fidélisez vos employé(e)s autrement

Programme de La formation est Date de réalisation : |432 S + taxes par participant

formation et composée de 18 h automne 2022 et

d’accompagnement de formation en hiver 2023. (Cette formation d’une valeur
groupe, 12 h de 2490 S prend en
d’accompagnement considération que I'entreprise
individuel et 2 h de participante est éligible au
rencontre financement d’Emploi Québec).
individuelle.

E — Information pour la facturation*

Personne contact pour la facturation :

Courriel :

*Seuls les candidats sélectionnés seront facturés.

Signature du client

Date

Avec |a participation financiére de:
4
Québec

MRC DE LA
u VALLEE-DU-RICHELIEU

Service de développement économique de la MRC de La Vallée-du-Richelieu 2
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