生徒要録

　　　　年　　　　月　　　　日

ホーチミン日本人補習校


ふりがな
氏　　　名：

国　　　籍：　　　　　　　　　　　　　本籍地：　　　　　　　　　　都道府県
生年月日：　　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日

現 住 所：
電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

在校時緊急連絡先電話番号（上記と異なる場合）：

兄弟姉妹：　有　　無　(有の場合：氏名、年齢、学校名を記入のこと)

注意を要する疾病：

主治医または病院名・電話番号：

生育暦：特に日本語による教育歴を具体的に記入の事(国、教育機関名等)

出生地：

　　　　　　　年　　　　月～　　　　　年　　　　　月　　　　　　　　　国　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　幼稚/保育園

　　　　　　　年　　　　月～　　　　　年　　　　　月

　　　　　　　年　　　　月～　　　　　年　　　　　月

　　　　　　　年　　　　月～　　　　　年　　　　　月

　　　　　　　年　　　　月～　　　　　年　　　　　月

滞在予定期間：　　　　　　　　年　　　　　月　まで

<保護者欄>

ふりがな

父親氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　勤務先：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話：

ふりがな

母親氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　勤務先：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話：

通学時の車両番号

携帯電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　E-MAILアドレス：　　　　　

(日本語で連絡網がまわります)　　　　　　　　　(頻繁にご覧になるものを記入ください)

	面接年月日
	面接者
	合　・　否

	　　　　　/　　　　/　　　
	
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　通信簿

写真








