
 

Translation and Interpretation Center LeGare Parent Letter 

5/2014 Arabic 

 منطقة فيلادلفيا التعليمية
 مكتب المناهج والبرامج متعدد اللغات

440 NORTH BROAD STREET 
PHILADELPHIA, PA 19130 

 

 
 اليسون و. ستيل

 قائم بأعمال المدير
 

 

 4162مايو  /أيار 61

 

 ولي الأمر ل: /إلى الوالدين

___________________________________ 

_________________________ 

Philadelphia, PA ___________ 

 

 

 ،اءوصيالا /الأعزاء الوالدين

 

         _________________   ________________________________ نإ بللاكك لإ الرسالة هذه

 . مراجعة محايدة عملية في للمشاركةل مؤه هو

 

لطلاب الصف الثامن الحالي والناطقين بلغير اللغة  الثانوية المدرسة في للقبول مراجعة عمليةهي  المراجعة المحايدة

 يت  ول المدارس ذات القبول الخاص الثانوية  أو المدينة عموممدارس  في للقبول تقدموا الذين( ESOL)الإنجليزية 

 في المدرسة )المدارس( التي اختاروها.  قبوله

 

 الساعة قبل اللغات المناهج والبرامج متعدد كتبع م الاتصال الرجاء، المراجعة المحايدة عملية في للمشاركة

 أرسل أو (4 الخيار)( 402)-000-0400 على بلنا الاتصال أما يمكنك. 4000 مايو/أيار 00 قبل أو في م 00:00

  :legare@philasd.org إلى إلكتروني بريدبلالالمعلومات التالية 

 

  First and Last Name of Student   /الأول والأخير للطالبالاس  

  Current School / المدرسة الحالية
 Date of Birth / تاريخ الميلاد

 
 

 .قريبا منك  الاستماع إلى نتطلع نحن

 
 بلاحترام،

 
 

 اليسون و. ستيل

 /student name اس  الطالب الأول اس  الطالب الأخير 

 

 /Home Address عنوان المنزل 

 الأخير

 /student name اس  الطالب الأول اس  الطالب الأخير 

 

 / Student ID # رق  هوية الطالب 

mailto:legare@philasd.org

