宜蘭縣大洲國小附設幼稚園98學年度第一學期 新生入園登記表
幼兒身分類別:  一般  /  特殊（ 1、  2、  3  ）班別:   大  /   中  
	幼兒資料
	幼兒姓名
	
	性別
	男 / 女
	大：92年9月2日—93年9月1日

中：93年9月2日-94年9月1日

	
	幼兒生日
	 民國          年          月          日

	
	監護人
	
	關係
	

	
	電話
	母手機：                   父手機：

	
	
	家裡：                     公司：

	
	
	重要聯絡人：

	
	地址
	

	家庭概況
	父親姓名
	
	年齡 
	
	存/歿

	
	母親姓名
	
	年齡
	
	存/歿

	
	父親職業
	
	服務單位

	
	母親職業
	
	服務單位

	
	兄
	                  人
	就讀學校
	年級
	

	
	姐
	人
	就讀學校
	年級
	

	
	弟
	人
	
	

	
	妹
	人
	
	

	填表人
	
	經辦人

	□已核對幼兒戶口名簿出生年月日。         □已收黃卡影本。
□已收戶口名簿影本（需含雙親及幼兒資料）。
□特殊身份幼兒已附相關證明：1.身心障礙幼兒、原住民、特殊境遇婦女、中低收入、低收入戶。

       2.大洲國小教職員子女。
3.身心障礙人士子女、父母一方為外籍者。


