広州日本人学校理事会　様
新 入 学 ・ 編 入 学 願
	学部・学年
	（　　　小　　・　　中　　）　学部　　　　　　年

	ローマ字表記
	＊　パスポートの表記通りに記載してください
	在学する兄弟の情報

	ふりがな
	
	小/中　　年(　　　　　　　)
小/中　　年(　　　　　　　)

小/中　　年(　　　　　　　)

	児童・生徒氏名
	　男　/　女

西暦(邦暦)　　　　(平成　　)年　　月　　日
	

	前籍校名
	県　　　　　　    立　　　　　　　　　　幼稚園

小・中　学校

メールアドレス(　　　　　　　　　　　＠　　　　　　　　　　　)

	国　　　籍
	日　本　国
	パスポートナンバー
	


上記の者を貴校に入学させたくお願いします。なお在籍中は，学校規則を守り，貴理事会の方針に従うことをお約束します。
平　成　　　年　　　月　　　日

保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＊自署の場合は押印を略してよい

・自宅住所　（マンション名と部屋番号も記入願います）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
・保護者勤務先(必須)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	連絡先
	電　　　話　　　番　　　号
	連絡網に記載するものに○印

	自宅電話
	
	

	携帯電話
	1 　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　）所持
	

	
	2 　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　）所持
	

	勤務先電話
	呼出部署等があれば記入してください
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
上記の児童･生徒の入学を認めたことを報告します

校　長　丸　本　　亙
