嘉義縣110學年度黎明國民小學附設幼兒園 新生入園報名表
	申請園名
	黎明國民小學附設幼兒園

	幼生資料
	姓 名
	
	身分證字號
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	生 日
	民國    年   月   日
	性別：男、女
	□5足歲：104.9.2-105.9.1
□4足歲：105.9.2-106.9.1
□3足歲：106.9.2-107.9.1

	
	戶籍
地址
	

	
	通訊
地址
	· 同上（免再填寫下列地址）

	聯絡人
	父親姓名：

             
	行動電話：
住宅電話：
公司電話：
	母親姓名：

             
	行動電話：
住宅電話：
公司電話：

	
	□ 同父 □ 同母

監護人姓名：
             
	行動電話：
住宅電話：
公司電話：
	其他聯絡人：

             
	行動電話：
住宅電話：
公司電話：

	本欄由園方填寫
	幼

生

身

分

別
	□一般生                       □原住民            族
□低收入戶子女                 □特殊境遇家庭子女
□中低收入戶子女               □中度以上身心障礙者子女

□身心障礙                

	
	申請年齡
	    歲/小、中、大班
	繳交文件
	□戶口名簿影本  □兒童健康手冊（黃卡）
□        收入戶證明

	新生
物品
	□書包    □餐袋與三色碗    □短袖運動服  【領取請打✓】


幼兒園電話：2591194#224
申請人簽名：                      幼兒園審查人員：                  

