
CHILD'S NAME____________________________________SEX ______BIRTHDATE__________________ 

PARENTS' NAMES________________________________________TELEPHONE____________________ 

HOME ADDRESS________________________________________________________________________ 
(street)  (city)  (zip) 

MOTHER'S EMPLOYMENT________________________________________________________________ 

FATHER'S EMPLOYMENT_________________________________________________________________ 
(name of company)  (cell phone)  (hours) 

Please indicate the program which will describe your child's attendance: 

1. ______Morning Program, 8:30 ­ 11:30 a.m. 

_____5 days/wk, Mon ­ Fri, $3300 per sch. yr. / $330 per month 

_____3 days/wk, (  ) $2450 per sch. yr. / $245 per month 

Other: _______________________________________________________________________________________ 

2. ______Afternoon Program, 1:00 ­ 4:00 p.m. 

_____5 days/wk, Mon ­ Fri, $3300 per sch. yr. / $330 per month 

_____3 days/wk, (  ) $2450 per sch. yr. / $245 per month 

_____Other: __________________________________________________________________________________ 

3. ______Lunch Period, 11:30 ­ 1:00, $4.00 per scheduled day. (Fee does not apply to full­day students.) 

4. ______Full Day Program, 7:30 ­ 5:30 p.m. 
_____ 5 days/wk, Mon ­ Fri, $5100 per sch. yr. / $510 per month 
Other: _______________________________________________________________________________________ 

5. ______Kindergarten Class 

_____5 mornings/wk, 8:30 ­ 11:30, $3000 per sch. yr. / $330 per month 

_____5 afternoons/wk, 1:00 ­ 4:00, $3000 per sch. yr. / $330 per month 

_____5 full days/wk, 7:30 ­ 5:30, $4900 per sch. yr. / $510 per month 

_____Other: 

Extended childcare is available at no extra charge to half­day students from 7:30 to 8:30 and from 4:00 to 5:30 for those 
needing an early drop­off or later pick­up time. 

Any special circumstances we should be aware of?____________________________________________________________ 

PARENT SIGNATURE _____________________________________________________DATE________________________ 

An application fee of $35.00 is due with this form. This fee is paid annually and becomes non­refundable. 

Date Received___________________ Application fee paid______________________ Observation date__________________ 

2008­2009 School Year 
September 2 ­ June 17 

GREENHOUSE MONTESSORI SCHOOL 
4143 DAN'S LANE VISALIA CALEFORNIA 93277 (559) 625­8385


