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NUMBER OF PEOPLE ATTENDING:
\o #*ALL ADULTS MUST SHOW

PROOF OF VACCINATION. ***
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\osr DATE: THURSDAY, OCTOBER 27, 2022 \or
\o TIME: 4:30PM — 7:00PM \o
o PARENTS MUST ACCOMPANY STUDENTS o
\r **STEAM ACTIVITIES™** \r
\r ***SCIENCE EXPERIMENTS***SPOOKY STORIES*** "

**PLANTERS***STATEN ISLAND ZOO**RAFFLES***
\or \or
\w IF YOU ARE INTERESTED IN ATTENDING OUR SPOOKY/STEAM \
FAMILY SCIENCE NIGHT PLEASE RETURN THIS PORTION OF THE

\,¢ SLIP TO MS. MUSLER IN ROOM 112 BY FRIDAY, OCTOBER 215" \os
\“ NAME: \“
\., STUDENT CLASS: \r
\u OSIS: \u
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Spooky STEAM Night

Noche familiar

Fecha: jueves 27 de octubre
Hora: 4:30 PM - 7:00 PM
Los padres DEBEN acompanar a los estudiantes.
*** Todos los adultos deben mostrar prueba de vacunacion. ***

*x4% STEAM Activities ***Science Experiments ***

Planters***Staten Island Zoo***Raffles***

Si estd interesado en asistir a nuestra Noche de Ciencia Familiar de Spooky /
Steam, devuelva esta porcion del recibo a la Sra. Musler en la habitacion 112
antes del viernes 21 de octubre.

Nombre :

Clase del estudiante:

Numero de identificacion del estudiante:
Numero de personas que asisten:
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