
2024 年 月 日

お申込み 新規　　　　　　　　追加

注: お子様のお名前は下記別欄に記入してください。また、日本語表記にはふりがなも付けてください。

（日本語表記）

（日本語表記）

注: いずれかを○印で囲んでください。

提出済　　　　　　　　未提出

TEL
Port

Email

児童／生徒

ふりがな

年

生年月日
フランス

現地校名

ふりがな

年

生年月日
フランス

現地校名

ふりがな

年

生年月日
フランス

現地校名

（ローマ字表記）

（ローマ字表記）

氏名（漢字）

【重要】個人情報の取扱いについて（必ずご確認ください。）

注: お子様が複数いらっしゃるご家庭で、年長のお子様が当館に登
録 されており、今回新たに小学１年生になられるお子様がいらっしゃ
る ような場合は、「追加」を選択してください。

令和6（２０２4）年度の学年日本の戸籍上の氏名

配偶者氏名
（教科書受取りに
来館される場合
のみご記入くださ

い）

令和6（2024） 年度　後期用 教科書配布申込書

保護者氏名

住所

注: 日本の義務教育該当学年を記入してください。

（西暦）　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　　日

小学

在留届

　　　　私は、在フランス日本国大使館から郵送業務委託会社に保護者氏名と子供の学年を電子メールで提供されることに同意します。

小学

小学

注: 日本の義務教育該当学年を記入してください。

注: 日本の義務教育該当学年を記入してください。

　　　　メール申込み後、1週間以内に当館から受理確認の返信をいたします。

（西暦）　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　　日

・記載いただいた個人情報は、教科書の配付業務以外には使用いたしません。
・教科書の郵送業務は、在フランス日本国大使館から運送会社に委託しており、教科書配布対象の保護者氏名及びお子様
の学年を受託会社に提供する場合がありますので、予め御了承願います。次下の同意事項に☑の上、申込みください。

　注: 教科書の受領方法は、毎回お選びいただけます。

氏名（漢字）

氏名（漢字）

（西暦）　　　　　　　　年　　　　　　　　月　　　　　　　　日

　注３）申込み後に住所や連絡先に変更があった場合や日本へ帰国される場合は、必ず当館まで御連絡ください。

　注２）当館領事部窓口、または、メール（送信先： france.ryoujibu@ps.mofa.go.jp) で申込みいただけます。

　注１）郵送、FAXによる申込みはできません。


