
   

 

APPLICATION FOR ENROLLMENT - CHECKLIST 

入学申请材料清单 

 

 COMPLETE ENROLMENT FORM 

完整填写的申请表 

 

 COMPLETED STUDENT HEALTH FORMS、PHYSICAL EVALUATION FORMS 

完整填写的学生健康申请表、体检表 

 

 SIGNED PHILOSOPHY STATEMENT  

签字后的教育理念同意书 

 

 PREVIOUS SCHOOL RECORDS(current year plus prior 1 year; scan or fax) 

曾就读学校成绩单（目前年级以及前一年的；扫描或传真） 

 

 COPY OF APPLICANT’S PASSPORT AND VISA, AND COPIES OF PARENTS’ PASSPORTS 

AND VISA (scan or fax)   

申请者和父母的护照及签证复印件（扫描或传真） 

 

 2 PASSPORT SIZE PHOTOGRAPHS 

2张护照大小的照片 

 



 
 

 

核心价值观 
 

我们致力于 . . . 
 
 

1. 卓越。我们相信无锡新区国际学校的办学特色是追求卓越。即注重： 

 优秀的学科教育 

 高质量的课堂教学方法 

 学习优先的管理方式 

 高标准的师资人员招聘 

 与学校资方的良好沟通 

 积极申请学术认证 

 

2. 真理。我们相信，永恒超越的真理是存在并可被认识和应用的。学生应能以正确的

观点表述并捍卫真理。 

 

3. 诚信。我们希望全体学生都能坚持在思想，言语和行为上合乎正道。我们着重于培

养学生的服务意识，塑造健全人格，提高职业道德，不断追求，以爱心回应他人，

以及保持适当的独立性。 

 

4. 人际关系。我们希望学校成为所有人都能得到关爱，都能被欣赏的团体。尊重每一

种文化，欣赏每一个个体，鼓励和支持每一位学生。 

 

5. 国际影响力。我们希望员工和学生无论何时何地，都能具有积极持久的影响力。教

导学生成为好公民，无论现在或将来，都能对社会有所贡献。 

 

6. 教育。我们相信，通过课程的清晰定义和合理设置，家长的大力支持及对国际化的

注重，教育能达到最佳效果，具体涵盖： 

 学校与家长的合作关系 

 重视孩子的全人整体教育 

 为学生升入大学提供预备 

 带有国际性质的北美课程 

 兼顾现有知识体系的掌握及未知领域的探索 



 
 

 

办学理念 
 

 

无锡新区国际学校秉持基督教的原则和道德理念，招收的学生不分种族，肤色和信

仰（法律禁止的除外）。课程设置的目的是为使学生能适应当今的社会。 

 

无锡新区国际学校致力于为学生提供优异的学习机会，采用大学预备课程，但也并

不一定能满足学生全部的学习需求。 

 

我们认为家长对孩子的教育负有根本的责任，学校有义务协助家长帮助孩子们更深

远地发展他们自己的价值观和人生观。 

 

我们认为，随着身体和各方面的成长，学校的教育是帮助学生建立其个人的价值观

和人生观，并使其将来实现最大潜能的必要过程。 

 

各种不同经历都是这个过程的组成部分，因此学校的责任是给学生提供发展文化，

体能，情感，思想和社会活动能力的机会。 

 

学校的目的是要使学生勤奋努力地追求更高的教育水平，为此，他们能够具有高水

平的思维能力和选择职业机会的意识。 

 

我们相信教育应该是全面和整体的，要给学生提供充足的基础知识课程和丰富多样

的补充学习课程。 

 

 

   

父亲签名       日期 

 

  

母亲签名                   日期 



                  

 

无锡新区国际学校学生乘校车规章制度 

为加强校车交通安全管理,保护学生人身安全,根据<<江苏省校车管理规定 (试行)>>等

有关规定,特制定学生乘校车规章制度如下: 

1. 校车每天早上 8:10 分前到校,下午 3:40 分离校,低年级学生家长需提前几分钟到指定站

点接送学生,校车每站只多停留一分钟,之后就会去下一站,早上错过校车的学生需要自

己采取其它交通手段到校. 

2. 校车在行驶中,学生不得自行在车上到处走动,不准大声叫喊或与周围同学嘻闹.应服从

带车老师和驾驶员的管理.低年级的学生（J.k-G2）需要每天放学后有家长接,如果家长

当日不能接,需找其它人代替,最好是 ISW 学生的其它家长. 

3. 搬家或临时需要调换校车的学生,家长需至少提前两天通知学校,以便有时间做出调整. 

4. 学生乘校车应该按照老师指定的固定座位乘坐,学生在车上要听从校车老师安排,系好

安全带(低年级学生校车老师会协助), 车上可以和就近的同学轻声交谈,但不可影响到

其它人,保持车内相对安静. 

5. 车上不可以吃东西,不可将头, 手伸到车窗外,保持车内卫生,爱护车上物品. 

6. 学生如没遵守乘校车有关规定,带车老师应该给予提醒或批评,个别学生几次犯规或有

严重情况的带车老师可以告之有关各班老师及副校长,对其重点进行教育. 

7. 对于情节相当严重的,会直接带到校长办公室并通知家长,次日不能乘坐校车,自行采取

交通手段到校. 

8. 希望家长理解和配合学校做好校车管理工作。 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

 

家长签名:                              日期:   

学生姓名:                              年级: 
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学杂费  

(2011-2012) 

 

注册费:  ¥ 3, 000 (新注册的学生) 

           

学费:       

 Grade Level:  

年级 

6 月 3 日前： 

1 年的费用 

6 月 3 日前： 

1 学期的费用 

6 月 3 日后： 

1 年的费用 

6 月 3 日后： 

1 学期的费用 

Early Years Class 1 (E1) 

幼儿班 I 
¥ 45, 000 ¥ 23, 625 ¥ 50, 000 ¥ 26, 250 

Early Years Class 2 (E2) 

幼儿班 II 
¥ 45, 000 ¥ 23, 625 ¥ 50, 000 ¥ 26, 250 

Early Years Class 3 (E3) 

幼儿班 III 
¥ 50, 000 ¥ 26, 250 ¥ 50, 000 ¥ 26, 250 

Elementary (G1-G5) 

小学(1-5 年级) 
¥ 115, 000 ¥ 60, 375 ¥ 125, 000 ¥ 65, 625 

Secondary (G6-G12) 

中学(6-12 年级) 
¥ 127, 000 ¥ 66, 675 ¥ 137, 000 ¥ 71, 925 

 

注：有多于一个子女在本校读书的家庭享有多子女入读折扣。 

 

午餐费：             全年:       第一/第二学期： 

          2, 670     1,350 / 1,320 

校车费:               全年：    每月： 

       4, 100    456 

 

付款方案： 

1) 整年付款方式在 2011 年 8 月 15 日前一次性交齐。 

2) 按学期付款的方式分别在 2011 年 8 月 15 日前及 2012 年 1 月 15 日前交齐。 

 

拖欠学费：  

家长有责任按照上述所选的付款方式按时交费。 如延期交费超过规定五天，需支付 200 元人民

币滞纳金。如延期交费日期超过 30 天，学生将被不得到校上课，直到交齐学费为止。如果拖欠

学费，学校将不发给学生学期报告和成绩单。   
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交费时间及政策 

1. 家长应负责按时交齐学费，并及时通知学校。  

2. 在没完成注册手续及缴纳注册费及杂费之前，学校不会为学生保留座位。 

3. 注册费是不可退还的。所退学费的金额应根据无锡新区国际学校下列相关规定来处理。学费

中包含了中学春游及学校年刊的费用。 

4. 美元现金不适用于交费。 

5. 所有的学杂费可以通过美元支票（支付给 International School of Wuxi）；美元的电子划汇以

及美元的旅行支票。 

6. 所有的学杂费都以人民币来进行核算。如果人民币和美元的汇率发生变化的话，那么所有用

美元来进行支付的未交费用需要按照新的汇率来进行结算。人民币的费用不变。如果汇率发

生变化，那么您将会得到新的美元费用金额。 

7. 如果你选择电汇(TT)的方式，请您汇到以下地址并支付相应手续费。手续费不能从学费中扣

除。另外，在完成汇款手续后 5 天内必须要向学校办公室出示银行汇款收据，否则将视为未

交纳学费。 

 

美元电汇信息               人民币电汇信息 

Bank Name: Wachovia Bank N.A.                学校名称: 无锡新区国际学校 

Beneficiary Account Number: 20000-3667-1498   

Beneficiary ABA Routing Number: 061000227            银行名称: 中国银行无锡分行 

Swift Code (if needed): PNBPUS33 

Beneficiary Account Name: International School of Wuxi    银行账号: 44603808091001 

Beneficiary Bank Address:  

999 Peachtree St. NE, Ste. 100, Atlanta, GA 30309 

*请告知您所在的汇款银行，汇款手续费需通过您的账户进行支付。  

电汇单上 必须包含如下内容：  

a. 学生姓名（务必与学校名单上一致）  

b. 学生所在年级  

c. 学校名称的缩写(“ISW”) 

8. 对于中途退学但没有交齐学费或其他费用的学生，在补齐所欠费用之前，学校将不发给学生

学期报告、成绩单，学生所修学分也不予承认。 

 

退还学费原则  

1.  注册费需要在每年注册的时候交齐并不可退还。  

2.  如学生提前退学，学费的退还是按照未就读的半季度计算的。   

3.  如学生离校是出于学校开除或违反纪律问题等原因，学校不退还任何学费。  

4.  一位学生的学杂费不能转给另一位学生。 

5.  退费需提交书面申请及原始收据。 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

HOSPITALS FOR PHYSICAL CHECK 
 

 

医院/Hospital 地址/Address 电话/Phone 备注/Other 

虹桥医院 
Hong Qiao Hospital 

无锡市长江北路 150号 
No.150, Chang Jiang Bei Lu, Wuxi 

0510-82136888 
189-1529-2322(王东方/Ms Wang) 

Website: http://www.wxhongqiao.com 

新区医院 
Xin Qu Hospital 

无锡市长江北路 20号 
No. 20, Chang Jiang Bei Lu, Wuxi 

0510-85226777 
0510-85229597 

Korean service available 

人民医院 
Ren Min Hospital 

无锡市清扬路 299号 
No. 299, QinYangLu, Wuxi 

0510-82700778 
 

Website: http://www.wxfh.com 

仁德医院 
Ren De Hospital 

长江北路 100号 
No. 100, Chang Jiang Bei Lu, Wuxi 

0510-82207455 
0510-82206280 
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PHYSICAL EVALUATION FORM 体检表 

(To be completed by a medical physician 由医生填写完成) 

 

Student’s Family Name 学生姓名（姓）: ______________  Name 名: _______________________________ 

Student’s Birth Date (month/day/year)出生日期（月/日/年）: ______________ Grade 年级: ___________ 

Height (cm)身高（厘米）: _____ Weight (kg)体重（公斤）: _____ Pulse 脉膊: ______   B/P 血压: _______ 

 

Physical examination 身体检查:  

 Normal 

正常 

Abnormal 

不正常 

Physician’s comments, findings, tests, etc 

医生的评论，检查结果，测试等等 

General appearance

形体外表 

   

Neurologic  

神经 

   

Orthopedic 

骨骼 

   

Skin, scalp                   

皮肤，头皮 

   

Eyes 

眼睛 

   

Vision screening 

视力测试 

L         R 

左      右 

L         R 

左      右 

 

Ears  

耳朵 

   

Hearing screening     

听力测试 

L         R 

左      右 

L         R 

左      右 

 

Speech  

语言 

   

Nose  

鼻 

   

Throat  

喉 

   

Mouth, Teeth             

口腔，齿科 

   

Glands, Thyroid     

腺，甲状腺 

   

Heart  

心脏 

   

Lungs  

肺 

   

Abdomen  

腹部 

   

Genitalia (Males)      

 生殖器官 （男性） 
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____ In my opinion, the student is free of any communicable disease and may be admitted to school.  

我认为该学生没有任何传染性疾病, 可以入学。 

 

____ The student is cleared for Physical Education and Sports.  

        该学生能参加体育课和其他运动项目。 

 

____ The student is not cleared for Physical Education and Sports. Reason: _________________________ 

  该学生不能参加体育课和其他运动项目, 原因如下：____________________________________ 

 

____ The student is cleared for PE only after completing the following: 

   在完成下列事项后， 该学生可以参加体育课和其他运动项目。 

 

 

 

Additional Comments 其他: ________________________________________________________________ 

 

Examining Physician 检查医生: ____________________________ 

 

Address 住址: __________________________________________________________________________ 

 

Telephone 电话: ___________________________ 

 

Date 日期: ________________________________ 

 

 



 
 

免责声明  
（用于学生们在校期间的外出活动） 

 
 

免责。在无锡新区国际学校组织的各项活动和郊游中，学校员工和代理人将对当事学生不承担任

何法律意义上的相关责任和义务，不受制委身于这些活动可能引发的任何一种形式的索赔或类似

要求。   
 

药物治疗。在无锡新区国际学校组织的各项活动和郊游中，若有特殊或意外情况发生，需要必须

采取急救措施或相关医务诊疗，学校员工和代理人将会有家长和监护人赋予的足够权限决定适当

的急救方法，而对救护的方法和结果不承担任何责任，不受制于任何索赔要求。学生家长和/或

合法监护人需要赋予学校对学生采取合宜必要救护的权限。在紧急情况下，我们会尽力通知以下

所填写的联系人。如因在中国某些地区通讯信号不畅通，使我们无法及时通知家长，方请家长谅

解。 
 

保险。无锡新区国际学校不负责交付学生活动/郊游期间的健康保险，医疗保险或伤残保险。学

校要求并鼓励凡参与学校郊游/户外活动的学生自行担负交纳其医疗保险，或健康保险。 
 

其它。这份协议书涵义范围广泛，包含项目众多，都是经中华人民共和国法律准许的。学生及其

家长和/或合法监护人清楚明确地认同此份协议书的合法性和有效性，而此合法性也将在法院裁

决或相关人员精审时保持有效。即使此协议书中的某些具体陈述部分或规定条款部分可能会被法

庭或相关司法机构裁决为无效，但是凡参与此学校活动的学生及其家长和/或合法监护人仍认同

此协议书的整体充分有效性，那些被裁决为无效的相关部分仍旧不会影响协议书剩余条款部分的

有效性和具体可行性。  
  

媒体。据此我准许无锡新区国际学校以及母公司 LDi 使用我的孩子在学校日常活动或特殊活动中

所拍摄的照片，数码照片或录像中的肖像被用于单独的学校宣传材料或学校出版物，并放弃所有

补偿权和另外所有权。（如果您对此段落有异议，请将您的意见写在下面空白处，我们会尊敬您

的意见。） 
‰  

 
 

家长或监护人姓名  ___________________  学生姓名_____________________ 
 
 

家长或监护人签名  ___________________ 日期_________________________ 


