
 

第１号様式（第４条関係） 

 

年  月 日 

（宛先）鎌倉市教育委員会 

   

保護者氏名                                        

                      

  

鎌倉市立由比ガ浜中学校転入学申請書 

 

 鎌倉市立由比ガ浜中学校への転入学を希望するため、次のとおり申請します。 

児 童 生 徒 氏 名 

ふ り が な 

 

生 年 月 日 年   月   日 

住 所 
〒 

電 話 番 号  

在 籍 校 及 び 学 年  学校   年 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

鎌倉市立由比ガ浜中学校転入学用様式④ 



 

第１号様式（第４条関係） 

 

令和●年 ●月●日 

（宛先）鎌倉市教育委員会 

   

保護者氏名                                        

                      

  

鎌倉市立由比ガ浜中学校転入学申請書 

 

 鎌倉市立由比ガ浜中学校への転入学を希望するため、次のとおり申請します。 

児 童 生 徒 氏 名 

ふ り が な         かまくら ゆい 

 

生 年 月 日 平成２３年 ●月 ●日 

住 所 
〒２４７－００６２ 

電 話 番 号 
 

在 籍 校 及 び 学 年 鎌倉市立●●小学校  ６年 

 

鎌倉市立由比ガ浜中学校転入学用様式④ 
記入例 

 

鎌倉 浜子 

鎌倉 ゆい 

鎌倉市山ノ内●―● 

090-1234-5678 


