虹口区外籍学生高中阶段入学申请表
                                              编号：
	姓    名
	
	译名
	
	性别
	
	照
片

	出生年月
	
	国籍
	
	

	初中学校
	
	年级
	
	电话
	
	

	居住地址
	
	邮编
	
	护照编号
	

	监 护 人
	
	性别
	
	年龄
	
	与学生关系
	

	工作单位
	
	地址
	
	电话
	

	申请事由
	                                      签名 
                                               年  月  日

	安排就读
学校
	
	区教育局
审核意见
	            负责人     公章
年  月  日


本表一式两份，一份由考生本人留存，一份交由区教育局留存
虹口区外籍学生高中阶段入学申请表
                                              编号：
	姓    名
	
	译名
	
	性别
	
	照
片

	出生年月
	
	国籍
	
	

	初中学校
	
	年级
	
	电话
	
	

	居住地址
	
	邮编
	
	护照编号
	

	监 护 人
	
	性别
	
	年龄
	
	与学生关系
	

	工作单位
	
	地址
	
	电话
	

	申请事由
	                                      签名
                                               年  月  日

	安排就读
学校
	
	区教育局
审核意见
	            负责人     公章
年  月  日


本表一式两份，一份由考生本人留存，一份交由区教育局留存
