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North York Chinese Community Church 
北約華人基督教會 

32 Kern Road, North York, M3B 1T1,  Tel: 416-441-2232;  
Contact Person: Pastor Sunny Wong; Pastor Carolyn Li; Rev Dominic Tse 

Email: sunny@nyccc.ca; dominic@nyccc.ca 

 

CINEMAXTION 2009 

(Multi-media Summer Day Camp /多媒體兒童暑期日營) 

                    Registration Form     REF #:VBS09________ 
 

Date Aug 4‐Aug 28 
(4 weeks) 

Program  
Time 

9:00am to 4:00pm  Drop off 
Time 

Pick up Time 

8:00‐9:00am 
4:00‐5:30pm 

 

Fee  per week 
*(1,2 & 3) 

Grade 1 -7 
Campers 

$95 (Early Bird)  $105 (Regular) 
 

$10 discount for 
each sibling 

 

 Grade 8-10 
LIT 

$20 (Early Bird) $30 (Regular) Leader-In-Training on leadership, 
worship band, organization skills, public 
speaking, problem solving, bible studies, 
teambuilding, etc 

Note: *(1) Lunch not included;  (2) Fee includes transportation but not entrance fee to excursion activities;  

 (3) Early bird on or before June 07, 09;    Please check if you want to apply for subsidy!  
Refund Policy: Please see the back             (NYCCC reserves all rights to change the program) 
 
Part A: Family Information – please print clearly 

  Parents/Guardians:‐  Emergency Contact  
(if different from the left) 

Name  First:                                                    Last:   

Address:     

Email Address if any:     

Home Phone No:                     

Cell Phone No:     

Business Phone No:     
Attend Church?   (If yes, please state the name of the church)   

Part B: Medical Information 

Family Doctor’s Name:  Doctor’s phone no: 

Part C: Participant Information (please turn to the other side if the spaces are not enough) 
Participant(s) 
First Name  Last Name 

OHIP Card No.  Birthday  
(mm/dd/yy) 

Gender  Fee  Medical Information/ 
Allergy (If yes, please go to 
next page) 

             

             

             

             

             

             

 

Grade 1- 10/ 

A 6 15
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Regulation: 
1. CinemaXtion & NYCCC shall not be held responsible for any accident caused by malicious acts. 
2. Students may withdraw with full refund on or before July 1, 2009. A non‐refundable $75 processing  fee will be 

charged afterwards! 
3. Students/parents are responsible for the cost of repair for any malicious and  intentional mishandling of any AV 

equipment 
4. Due to safety and the limitation of studio space, parents and spectators are not allowed to remain on site during 

program hours unless otherwise stated. 
5. CinemaXtion  and NYCCC  reserve  the  rights  to  retain  photographs  and  videography  of  any  classes  for  further 

publication process 
6. CinemaXtion and NYCCC will not be responsible for any negligence caused by students within the duration of the 

program 

 
Waiver of All Liabilities: 
1. The undersigned acknowledges that there will be indoor and outdoor activities during the VBS program. 

The undersigned further acknowledges and consents the above‐named participant(s) in participating any 
indoor or outdoor activities during the programs and waives all liabilities against NYCCC, its employees, 
volunteers and all its members including the staff of the programs.  

2. In the event of emergency when medical attention is required, the undersigned hereby permits NYCCC, 
its  employees  including  the  staff  of  the  programs  to  send  the  above‐named  participant(s)  to  a  local 
doctor or hospital for medical treatment if necessary.  

3. Medical Information / Allergy  
a. If your child have any severe allergies (e.g. bee stings, food, penicillin, other drugs) 

Please state: _____________________________________________________________ 
b. If your child have any life‐threatening allergies  

Please state: _____________________________________________________________ 
c. If your child have any medication with him/him (e.g. Antibiotics, Ventilator, Ritalin) 

Please state: _____________________________________________________________ 
d. Does your child have any physical, emotional, mental or behavioral concerns or  limitations that 

our staff should be aware of? 
Please state: _____________________________________________________________ 

 
 

Signature of Parent/Guardian:_______________________________ Date: ________________________________ 

 
For Office Use Only 

 Fee received: $        Not received   Received by:  Date: 
 
 
 
 
 
 
 

North York Chinese Community Church: 2009 VBS RECEIPT 

REF #: VBS09  Total VBS Fee Received: $  Date: 

Multi‐Media Children Summer Camp – Aug 4 ‐28, 2009 
Reminder: ‐ 

A) Lunch & Snacks: Due to the safety of children with food allergies, 
CinemaXtion is a nut‐free zone. All campers must provide their own 
lunch and snacks and their own water bottles.  

B) What to Bring: Sunscreen; Watersports Apparel; Outdoor Clothing 
appropriate to the season. All Clothing and personal items should 
be labeled with the child’s full name 

C) Location of the camp:  
North York Chinese Community Church 
32 Kern Road, North York, M3B 1T1;  Tel: 416‐441‐2232 
Contact Person: Pastor Sunny Wong; Pastor Carolyn Li 

           401‐ Hwy       
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