
	
  

	
  

25th	
  June	
  2015	
  

	
  

	
  

	
  

Dear	
  Parent/Carer	
  

We	
  are	
  pleased	
  to	
  inform	
  you	
  that	
  your	
  child	
  has	
  been	
  selected	
  to	
  attend	
  the	
  able	
  maths	
  day	
  at	
  St	
  
Nicholas	
  Priory	
  School,	
  on	
  Monday	
  6th	
  July.	
  We	
  are	
  hoping	
  it	
  will	
  be	
  an	
  enjoyable	
  and	
  rewarding	
  day	
  
working	
  with	
   one	
   of	
   the	
   UK’s	
   leading	
  maths	
   consultants,	
   Pete	
   Hall.	
   Pete	
   has	
   been	
   running	
  maths	
  
workshops	
  in	
  schools	
  for	
  many	
  years	
  and	
  we	
  are	
  sure	
  your	
  child	
  will	
  gain	
  a	
  great	
  deal	
  from	
  working	
  
with	
  him	
  throughout	
  the	
  day.	
  
	
  
Your	
  child	
  will	
  need	
  to	
  be	
  in	
  school	
  at	
  normal	
  time,	
  and	
  in	
  school	
  uniform,	
  and	
  will	
  return	
  by	
  3.30pm.	
  
They	
  will	
  need	
  to	
  bring	
  a	
  packed	
  lunch	
  for	
  the	
  day.	
  	
  
	
  
If	
   you	
   are	
   happy	
   for	
   your	
   child	
   to	
   take	
   part	
   in	
   this	
   valuable	
   and	
   enjoyable	
   activity	
   then	
   please	
  
complete	
  and	
  return	
  the	
  attached	
  permission	
  to	
  the	
  school	
  by	
  the	
  end	
  of	
  the	
  week.	
  

Yours	
  faithfully	
  

	
  

J	
  Siddles	
  
Deputy	
  Head	
  Teacher	
  

-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐-­‐	
  
Able	
  Maths	
  Day	
  6th	
  July	
  2015	
  

	
  

	
  
I	
  give/do	
  not	
  give	
  permission	
  for	
  my	
  child:…………………………………………	
  to	
  attend	
  the	
  Able	
  Maths	
  Day.	
  
	
  
I	
  will	
  provide	
  a	
  packed	
  lunch	
  for	
  my	
  child/my	
  child	
  is	
  entitled	
  to	
  Free	
  School	
  Meals	
  and	
  will	
  require	
  a	
  
packed	
  lunch	
  (please	
  delete	
  as	
  appropriate)	
  
	
  
Emergency	
  Contact	
  No:……………………………………………	
  
	
  
Signed:………………………………………………………………	
  	
  Date:………………………………………………………	
  



	
  

	
  

	
  


