        UBND QUẬN GÒ VẤP
                        CỘNG HOÀ  XÃ HỘI  CHỦ NGHĨA  VIỆT NAM
   TRƯỜNG MẦM NON SƠN CA                                   Độc lập – Tự do – Hạnh phúc
ĐƠN XIN NHẬP HỌC
             Kính gửi: Hiệu trưởng Trường Mầm non Sơn Ca
	NỘI DUNG
	MẸ
	CHA

	Họ và Tên
	
	

	Nghề nghiệp
	
	

	Nơi làm việc
	
	

	Địa chỉ nơi làm việc
	
	

	Điện thoại nơi làm việc
	
	

	Địa chỉ thường trú: Số nhà, đường, tổ, khu phố, phường,  quận
	
	

	Địa chỉ tạm trú: Số nhà, đường, tổ, khu phố, phường,  quận
	
	

	Điện thoại nhà
	
	

	Điện thoại di động
	
	


Đề nghị được gửi con:
· Tên là:…………………………………………………………….; Nam:(, Nữ:(
· Ngày, tháng, năm sinh:……………………………………………Con thứ:………

· Anh chị đang học tại trường MN Sơn Ca: Có: (; không: (; Tên:……………….. ………………………….., đang học lớp:…………
         Chúng tôi cam đoan những lời khai trên là đúng và sẽ thực hiện đúng những điều quy định trong nội quy nhà trường khi được gởi con vào học tại trường. 
                             




    Ngày …..Tháng……Năm 202...
                                       



Cha ký                                  Mẹ ký
