
Enrichment
Shoshone Elementary School 

FAMILY MOVIE NIGHT 

PARENT'S CONSENT FORM
By signing this permission slip you are allowing your
child,_______________ to participate in the Family Movie
NIght on March 5th from 6:00 PM to 8:00 PM.

Details of Parent/Guardian
Name:___________________
Cell Number:_______________
Signature:_________________
_

In case of emergency, contact:

Name:__________________

Relation to Student:_________

Telephone:_______________

DETAILS:
Lead Teachers: Mrs. Christiansen and Mrs. Nordstrom

Date: Thursday, March 5, 2026
Location: School Cafeteria

Cost: $3.00 per student *Please send exact change*
Grade Level: All grades are invited ( K -5 )

Number of Students:  50 Max
Permission slips due by: Wednesday,  March 4, 2026

ABOUT THE EVENT:
Come enjoy the movie as a whole family!

There will be a movie, popcorn and snacks!
Please bring your chairs, blankets and pillows. 

Attention Parent(s): Please walk your child into the school building and check them in with the
enrichment teacher standing at the front doors. If your child’s name is not on the enrichment attendance
list, they will not be able to participate. Please be punctual when dropping off and picking up your child.
Punctuality helps the activity run smoothly. We appreciate your cooperation. 

EMERGENCY INFORMATION

If your student is unable to attend, please let the office know right away to get a full refund of payment otherwise only

entry fee (if applicable) will be refunded.

Transportation is not provided to or from home. Parents are responsible for dropping off and picking up their child from
school on enrichment day. Please be punctual.

_____________________________________________________________________________
Please keep the top portion of this permission slip for your information



Enriquecimiento
Escuela Primaria Shoshone 

NOCHE DE CINE FAMILIAR 

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO DE
LOS PADRES

Al firmar este permiso, usted permite que su hijo,
_______________, participe en la Noche de Cine 
Familiar el 5 de Marzo de 6:00 p. m. a 8:00 p. m.

Detalles del nombre del
padre/tutor:___________________
Número de celular:_______________
Firma:_______________________
_

En caso de emergencia, contactar a:

Nombre:__________________

Relación con el estudiante:_________

Teléfono:_______________

DETALLES:
Maestras principales: Sra. Christiansen y Sra. Nordstrom

Fecha: Jueves, 5 de Marzo de 2026
Ubicación: Cafetería de la Escuela

Costo: $3.00 por estudiante *Por favor envíe el cambio exacto*
Nivel de grado: Todos los grados están invitados (K-5) 

Número de estudiantes: 50 máximo
Los permisos deben entregarse antes del: Miércoles 4 de Marzo de 2026

SOBRE EL EVENTO:
¡Ven a disfrutar de la película en familia!
¡Habrá película, palomitas y bocadillos!

Por favor traiga sus sillas, cobijas y almohadas. 

Atención Padres: Por favor, acompañen a su hijo/a al edificio escolar y regístrenlo/a con el/la maestro/a
de enriquecimiento que se encuentra en la puerta principal. Si su hijo/a no figura en la lista de asistencia
de enriquecimiento, no podrá participar. Por favor, sean puntuales al dejar y recoger a su hijo/a. La
puntualidad facilita el desarrollo de la actividad. Agradecemos su cooperación. 

INFORMACIÓN DE EMERGENCIA

Si su estudiante no puede asistir, informe a la oficina de inmediato para obtener un reembolso completo del pago; de lo

contrario, solo se reembolsará la tarifa de entrada (si corresponde).

No se ofrece transporte de ida y vuelta a casa. Los padres son responsables de dejar y recoger a sus hijos en la escuela el
día de enriquecimiento. Se ruega puntualidad.

_____________________________________________________________________________
Conserve la parte superior de este permiso para su información.


