
 
 
 

 

Date of Enrolment (DD/MM/YYYY):                /               / 

Waiting List الانتظار قائمة  :   Yes                Class Name الصف اسم    _____________________________ 

 

Child’s Details 
 

Child’s Name الطفل اسم   
  

Child’s Family Name: 
 

 
Child’s Date of Birth 

المیلاد تاریخ   
(DD/MM/YYYY) 

 
              /              /  

 
Gender: 

  الجنس

 
Boy :                     Girl:    

 
Child’s Nationality: 
  الجنسیة

  
Religion: 

  الدین

 

 
Mother Tongue: 

الأم اللغة  :  

  
2nd Language: 

أخرى لغات   

 

 
 

Sibling/s Name/s: 
(Currently at Sunflower 

Nursery) 

في الموجودین الاخوة اسماء  
  الحضانة

 
 

 
 

Sibling/s Date of 
Birth: 

(DD/MM/YYYY) 
المسجلین الاخوة ( میلادھم تاریخ  
الحضانة في  ) 

             
            /              /  
 

  
            /              /  

 

 

Family Details العائلة تفاصیل        
 Motherالام     Father الاب     
Full Name: 

الكامل الاسم  
  

Nationality: 
 الجنسیة

  

Mobile Number: 
الموبایل رقم  

  

 Work Number: 
العمل ھاتف   

  

Home Number: 
المنزل رقم   

  

Email Address: 
الالكتروني البرید   

  

Place of Work: 
العمل مكان   

  

 



 
 
 

 

Emergency Contact Details (other than parents) الطوارىء ارقام   
Name: 

  الاسم
 Relation: 

القرابة صلة   
 Mobile Number: 

الھاتف رقم   
 
 

Name: 
  الاسم

  
Relation: 

القرابة صلة   

  
Mobile Number: 

الھاتف رقم   

 
 

 

Authorized Persons to Pick Up the Child from Sunflower Nursery الطفل باستلام لھم یسمح اشخاص   
 

Name: 
  

Relation: 
  

Mobile Number: 
 
 

 
Name: 

  
Relation: 

  
Mobile Number: 

 
 

 

Preferred Schedule for the Child 

Please select the days per week you would like your child to attend nursery. 

**Note:   All 3-4 year old students (enrolled in Spotty Leopards, Orange Goldfish, Green Frogs, and Purple Cats 
classes) are required to register for 5 days per week. All schedule requests will be confirmed by administration. 
No changes to chosen dates will be accepted unless authorized by administration. 

 الحضانة. إلى فیھا طفلك یذھب أن ترید التي الأسبوع في الأیام تحدید یرجى
 Green و Orange Goldfish و Spotty Leopards فصول في (المسجلین سنوات 4-3 بین أعمارھم تتراوح الذین الطلاب جمیع على یجب ملاحظة: **

Frogs و Purple Cats( التواریخ على تغییرات أي قبول یتم لن الإدارة. قبل من الزمني الجدول طلبات جمیع تأكید سیتم الأسبوع. في أیام 5 لمدة التسجیل 
 بذلك. الإدارة تأذن لم ما المختارة

 

Monday الاثنین   Tuesdayالثلاثاء  Wednesdayالأربعاء  Thursday الخمیس  Friday الجمعة 
     

Please select the timing you would like your child to attend nursery. المناسب  الوقت تحدید یرجى   

 

7:00 a.m. – 2:00 p.m.  
 

7:00 a.m. – 4:30 p.m.  

 

 

 

 

 

 

  



 
 

 

Visual Media Consent الاجتماعي التواصل وسائل على الصور عرض على الموافقة    
 
I _____________________________________________________________________,  

undersigned parent/legal guardian of __________________________________________________  

الطفل على القاوني الوصي – الطفل أمر ولي   

Give consent to: على  موافقتي اقدم   

●  All aspects of Media for use within: بالحضانة الخاصة الاجتماعي التواصل وسائل جمیع على طفلي صور استخدام   

               

   Sunflower Nursery               Yes No 

 

 

Parent/Legal Guardian Signature:   _______________________________________ 

الطفل على القانوني الوصي – الامر ولي توقیع   

 

Date (DD/MM/YYYY):                   /              /   

               

 
 

 

 



 
 

Payment Consent 
 
I, _____________________________________________________________________,  

undersigned parent/legal guardian of __________________________________________________, 

القانوني الوصي – الطفل امر ولي انا    

understand that all entry and tuition fees are non-refundable and non-transferable.  
مستردة غیر التسجیل رسوم بأن اتفھم   

 
All the information provided above is correct to the best of my knowledge. 

اعلاه الواردة المعلومات صحة أؤكد   
 
 
Signature التوقیع    _______________________________________   

   

 

 Relationship to Child للطفل القرابة صلة    ___________________ 

 

Date التاریخ  (DD/MM/YYYY):                   /              /   

               

 

For Official Use Only الحضانة بإدارة خاص   
 

Application Received: 
(DD/MM/YYYY) 

            
             /              /  
 

 
 

Time: 

 

 
Year Applied For: 

 
 

 
Checked By: 

 

 
Accepted: 

   
   Yes                        No       

 


