
Formulaire de demande – École
PROGRAMMES SCOLAIRES  ·  SCHOOL REQUEST FORM

Le Ring by Outsider  ·  1037 avenue Van Horne, Outremont (Montréal)
438-500-4179  ·  info@lering.ca  ·  lering.net/programmes-scolaires

Remplissez ce formulaire à l'écran ou à la main, puis renvoyez-le à info@lering.ca. Réponse sous 48 h ouvrables.
Fill in on screen or by hand and send it to info@lering.ca. We reply within 2 business days.

1.  L'ÉCOLE  ·  SCHOOL

Nom de l'école / School name Ville / City

Type : primaire, secondaire, privé, public Gymnase disponible ? / Gym available?

2.  PERSONNE-RESSOURCE  ·  CONTACT

Nom / Name Fonction / Title

Courriel / Email Téléphone / Phone

3.  PROGRAMME SOUHAITÉ  ·  PROGRAM

Cochez / Check :

Club parascolaire de boxe Cours d'éducation physique Atelier / journée thématique

Boxe pour filles Développement personnel Autre / Other

Nombre d'élèves / Students Niveaux / Grades Date de début / Start date

Horaire souhaité (jours, heures) / Preferred schedule

4.  MESSAGE

Objectifs, questions, budget / Goals, questions, budget

J'accepte d'être contacté(e) par Le Ring au sujet de cette demande. / I agree to be contacted by Le Ring.

Signature Date

Envoyez à info@lering.ca  ·  ou en ligne : lering.net/programmes-scolaires/#inscription-ecole
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