
様式１ 
                                    平成      年（西暦     年）   月  日 

 

入  学  願  書 
 
 セントラルケンタッキー日本人補習校校長 様  
 

  ふ  り  が  な 
 

保 護 者 氏 名 

 

  
  現   住   所 

                                                  
ZIP           

 
  電話（    ）    －              

（英文名）   
  勤 務 先 名  

（和文名） 

  
  勤 務 先 住 所 

 
 

ZIP          

 電話（    ）     － 

 

  下記のとおり入学を希望します。 

   ふ  り  が  な 
入 学 希 望 者 氏 名            

   生   年   月   日 性 別  保護者との関

係 

 入 学 希 望 学 年          

 
 

 西暦     年 
平成    年   月   日

  小中高        年

 
 

 西暦     年 
平成    年   月   日

  小中高        年

 
 

 西暦     年 
平成    年   月   日

  小中高        年

お子さんがアメリカに到着した日 平成     年     月     日 

※ 米国内から転居された場合は、当地に転居された日についてもご記入願います。 
 
【学校記入欄】 

   受 付 年 月 日  

   面 接 年 月 日  

 入 学 年 月 日 平成   年   月   日 

 小中高  年   組 
小中高  年   組 
小中高  年   組 

※ 環境調査票を付けて提出して下さい。 
 
 
 
 
 
 
 


