
                                                        
 

           

幼
児
本
人 

（ふりがな） 
 

氏 名 

男
・
女 

生
年
月
日 

 

令和  年  月  日 生 
 

入園前の経歴 
 

あり・なし 

幼稚園 

こども園          年   月   ～   年    月 

保育園       

保
護
者 

（ふりがな） 
 

氏 名                                    続柄 

                                     (         ) 

生
年
月
日 

     年  月  日 生 

現

住

所

 

〒    －     ① 連絡先 
氏名 

電話番号 

② 連絡先 
氏名 

電話番号 

通

園

方

法 

＊通園方法に〇印・最寄りのバス停／駅記入＊ 

徒歩通園                                        

バス利用 （最寄りのバス停：      ）                                     

電車利用 （最寄りの駅：        ）         

自家用車利用                                  

＊通園経路（記入例：自宅⇔徒歩５分⇔バス１５分⇔徒歩１０分⇔こども園）＊ 

 

自宅⇔                       ⇔こども園 

 

通園時間 約     分 
※印以外を記入してください。               

この個人情報は、園児募集業務以外の目的には利用いたしません。           

ただし、合格者の個人情報に関しては、入園者名簿作成等へ内部転用いたします。 

上記の者、入園を希望します。 

奈良教育大学附属幼保連携型認定こども園長 木下 育子 殿 
       

 令和   年  月  日       保護者氏名             ㊞ 

受付番号 

 

奈良教育大学附属 

幼保連携型認定こども園 

 

※ 令和 8 年度入園願書 
満 3 歳クラス 


