
希望学年 
幼稚部（ 年中 ・ 年長 ） 

小学部（    年） ・ 中学部（   年） 
男 ・ 女 

ふりがな 

児童氏名 
姓 名 

 

Name 
（パスポート表記） 

姓 名 

生年月日 西暦      年（平成・令和    年）     月    日 

保護者１ 
学費請求・緊急連絡先 

 
E-mail 電話番号 

    保護者２ 
緊急連絡先 

 
E-mail 電話番号 

住所  

通常連絡先 
（学校からのお知らせなど） 

氏名:  児童との関係  

滞在形態   米国市民 ・ 永住 ・ 非移民ビザ（ビザの種類：    ） 

日本国籍 有  ・ 無 

学費支払回数 一括  ・   学期ごと（３回） 

 

 家庭学習のサポートを積極的にお願いいたします。 

 保護者の方には安全当番などの役割がありますのでご協力をお願いいたします。 

 授業やイベントで撮影した写真を校内資料等にて使用、共有させていただくことがありますの

でご了承ください。 

アイダホ日本語補習校  学校長 殿 

       202    年  月  日より入学を申し込みます 

 

保護者署名欄 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 
 

ふりがな 

令和      年 （202    年）度入学 申込書 

アイダホ日本語補習校         
受付日  202        年   月      日 

1 人一枚提出 

ふりがな 


