
就学許可願書（ス）
Solicitud para entrar en la escuela

平成 年 月 日
Año mes dia

岩倉市教育委員会
Ministerio da Educación de la ciudad de Iwakura

申請者 住所 岩倉市
Dirección del responsable

氏名 印
Nombre
電話
Telefono

次のとおり、貴教育委員会所管内の学校へ就学させたいので、許可くださるようお願い
します。
Solicitud para entrar en la escuela de Iwakura.

就学児童生徒名
Nombre del niño

生年月日 年 月 日 性別 男 ・ 女
Fecha de nacimiento año mes dia sexo mas. ・fem.

就学希望校 岩倉市立 学校（ 学年）
Nombre de la escuela ( grado)

就学期間 平成 年（ 年） 月 日から
P e r í o d o p a r a Desde Año mes dia
f r e c u e n t a r l a 平成 年（ 年） 月 日まで
escuela Hasta Año mes dia

理由
Motivo

Da to s de l 住所
responsable Dirección
保護者

氏名 続柄
Nombre paren-

tezco
電話
Telefono

備考
Observación


