
Lake Merritt Child Care Center - 美美兒童中心 
Application Form 入學申請表 
301 12th Street, Oakland CA 94607 

 Tel: 510-834-3399   Fax: 510-834-4531 
                      Date____________ 
           日期 
 
Child’s Name_________________________ Chinese Name______________________ 
學生姓名                              學生中文姓名 
 
Age_________________ Date of Birth _________________ Sex __________________ 
年齡 出生日期 性別 
 
Father’s Name______________________ Mother’s Name_______________________ 
父親姓名              母親姓名 
 
Occupation_________________________ Occupation__________________________ 
父親的職業                       母親的職業 
 
Work Phone________________________ Work Phone_________________________ 
辦公室電話                                                    辦公室電話 
 
Mobile Phone________________________ Mobile Phone_______________________ 
手提電話                                                         手提電話 
 
Address________________________________________________________________ 
住址 
 
Home Phone_____________________________ 
家居電話 
 
Child’s First Day of Care will be____________________________________________ 
開始托管日期 
 
Schedule will be Checked as Follows a.m._________ p.m.________ Full Day_______ 
托管的時間                                          上午                   下午     全日 
 
How did you hear about us : _______________________________________________ 
您怎樣認識美美兒童中心 
 
$40 Registration fee and it is not refundable. 

註冊費 40 元，恕不退還. 
 
Parents’ or Guardian’s Signature__________________________________________ 
家長或監護人簽名 
 
Remark______________________________ For Office Use Only________________ 
備註                                   只供本中心使用 


