
 انيلإ مامضنإلا ىجري
 سرام /راذآ ٨ تبسلا موي
 ىتحو احابص ٨:٣٠هعاسلا

 روظحلارهظ ةدحاولا هعاسلا
 انعمتجمل ةيعوتلا رمتؤم

 بالطلا يلاهأو يملعمل.
 يديهمتلا فصلا نيب ام

 ًاضيأو نماثلا فصلا ىتحو
 اناجم هيمألا وحم لع لمعلل
يف نوكيس رمتؤملا عقوم

Woodrow Wilson Elementary School 
43 Miriam St. 

Daly City,CA 94014

 يناجملا ميلعتلا هدوجل دعولا دادرتسا                 

 .رمتؤملا مدقي اذام؟
 هيكرتشم ةيميلعت تايجيتارتسا لوح نيملعملل لمع تاقلح
 هدعاسمل  ةينهملا مهتراهم زيزعتل ةيلودلا ريياعملل هيساسأ

 .    . و حاجنلا قيقحت ىلع بالطلا
 حاجنلا    .ىلع مهءانبأ هدعاسم يف تاهمألا و ءابألل لمع تاقلح

 عم لماعتلا هيفيك و.ةلودلل هديدجلا رياعملا ىلا لاقتنالا لالخ
.و نيسردملا

 عيزوت اضياو.صصقلا هياورل هصصخم بتك عم لافطألل هطشنأ
.تالئاعلل بتك

هتيناجم ةيميلعت داوم
و تابطرم عم روطف هبجو

ىرخا زئاوج و داب يا يف زوفلل هصرف

 ام   رمتؤملل مامضنالا تررق اذا
هلعف يلع بجوتي؟

 ىلع لاصتالا وا هحفصلا رخا يف يلاتلا بلطلا هئبعت ءاجرلا زجلل
 2732-746-650 مقرلا

Please return this portion to your school or send it to: Melinda Dart, Room 90  Thomas R. Pollicita Middle School  550 E. Market St.  Daly City, CA 94014

Name: ________________________________________________

School where my child is a student or where I teach:

____________________________________________________________________________________________

Number of children I will bring with me to the event: ___________

I am a ❏ teacher  ❏ parent


