
事務局使用欄事務局使用欄事務局使用欄事務局使用欄
名前（出生証明書／パスポート記載のもの）名前（出生証明書／パスポート記載のもの）名前（出生証明書／パスポート記載のもの）名前（出生証明書／パスポート記載のもの） 漢字表記の名前（該当する場合）漢字表記の名前（該当する場合）漢字表記の名前（該当する場合）漢字表記の名前（該当する場合）出生証明書／パスポート番号出生証明書／パスポート番号出生証明書／パスポート番号出生証明書／パスポート番号 生年月日（日／月／年）生年月日（日／月／年）生年月日（日／月／年）生年月日（日／月／年） 出生地出生地出生地出生地 国籍国籍国籍国籍パスポート発行年月日パスポート発行年月日パスポート発行年月日パスポート発行年月日 パスポート有効期間満了年月日パスポート有効期間満了年月日パスポート有効期間満了年月日パスポート有効期間満了年月日 パスポート発行地パスポート発行地パスポート発行地パスポート発行地 ソーシャルビジットパス有効期間満了年月日ソーシャルビジットパス有効期間満了年月日ソーシャルビジットパス有効期間満了年月日ソーシャルビジットパス有効期間満了年月日シンガポールでの住所シンガポールでの住所シンガポールでの住所シンガポールでの住所 シンガポールでの電話番号シンガポールでの電話番号シンガポールでの電話番号シンガポールでの電話番号 （自宅） （携帯電話）シンガポール国外での住所：シンガポール国外での住所：シンガポール国外での住所：シンガポール国外での住所： シンガポール国外での電話番号シンガポール国外での電話番号シンガポール国外での電話番号シンガポール国外での電話番号 （自宅）電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス 年齢年齢年齢年齢 性別性別性別性別第一言語第一言語第一言語第一言語 健康状態健康状態健康状態健康状態現段階での最終学歴現段階での最終学歴現段階での最終学歴現段階での最終学歴 学校名および学校所在国学校名および学校所在国学校名および学校所在国学校名および学校所在国父親の名前父親の名前父親の名前父親の名前 母親の名前母親の名前母親の名前母親の名前パスポート番号パスポート番号パスポート番号パスポート番号 国籍国籍国籍国籍 パスポート番号パスポート番号パスポート番号パスポート番号 国籍国籍国籍国籍連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号 連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号（勤務先） （携帯電話） （勤務先） （携帯電話）勤務先会社名勤務先会社名勤務先会社名勤務先会社名 職業職業職業職業 勤務先会社名勤務先会社名勤務先会社名勤務先会社名 職業職業職業職業年収年収年収年収 年収年収年収年収電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス 電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス後見人の名前後見人の名前後見人の名前後見人の名前 性別性別性別性別 年齢年齢年齢年齢 国籍国籍国籍国籍
NRIC／パスポート番号／パスポート番号／パスポート番号／パスポート番号 パスポート有効期間満了年月日パスポート有効期間満了年月日パスポート有効期間満了年月日パスポート有効期間満了年月日 生徒との関係生徒との関係生徒との関係生徒との関係住所住所住所住所 連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号 （自宅） （勤務先） （携帯電話）電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス 職業職業職業職業

M        ／          F

M        ／          F

セクションセクションセクションセクション B - 志願者の両親の詳細情報志願者の両親の詳細情報志願者の両親の詳細情報志願者の両親の詳細情報

セクションセクションセクションセクション C - 後見人の詳細情報後見人の詳細情報後見人の詳細情報後見人の詳細情報

生徒番号：
セクションセクションセクションセクション A - 志願者本人の詳細情報志願者本人の詳細情報志願者本人の詳細情報志願者本人の詳細情報注：セクション A、B、C、および F はすべてすべてすべてすべての志願者が記入する必要があります。

顔写真LORNA WHISTON EAL SCHOOL
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名前名前名前名前 性別性別性別性別 国籍国籍国籍国籍勤務先会社名勤務先会社名勤務先会社名勤務先会社名 会社の住所会社の住所会社の住所会社の住所電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス電子メールアドレス Fax 番号番号番号番号 連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号連絡先電話番号 （勤務先） （携帯電話）
1.  シンガポール到着時に空港での出迎えサービスを希望しますか？シンガポール到着時に空港での出迎えサービスを希望しますか？シンガポール到着時に空港での出迎えサービスを希望しますか？シンガポール到着時に空港での出迎えサービスを希望しますか？いいえいいえいいえいいえはいはいはいはい（次の詳細情報をご記入ください）到着年月日（日／月／年）到着年月日（日／月／年）到着年月日（日／月／年）到着年月日（日／月／年） 便名／航空会社便名／航空会社便名／航空会社便名／航空会社 到着予定時刻到着予定時刻到着予定時刻到着予定時刻
2.  宿泊施設の手配を宿泊施設の手配を宿泊施設の手配を宿泊施設の手配を Lorna Whiston EAL School に依頼しますか？に依頼しますか？に依頼しますか？に依頼しますか？いいえいいえいいえいいえはいはいはいはい（次の詳細情報をご記入ください）
A. 種類：種類：種類：種類：生徒寮 ホームステイ 賃貸部屋 その他
B. 1ヵ月あたりの予算ヵ月あたりの予算ヵ月あたりの予算ヵ月あたりの予算

S$500 未満 S$500～850 S$850～1000 S$1000 以上
C. 宗教上／食事上の制限宗教上／食事上の制限宗教上／食事上の制限宗教上／食事上の制限
D. 医師からの指示事項（ある場合）医師からの指示事項（ある場合）医師からの指示事項（ある場合）医師からの指示事項（ある場合） E. その他の必要事項その他の必要事項その他の必要事項その他の必要事項返金の場合に必要となる情報：返金の場合に必要となる情報：返金の場合に必要となる情報：返金の場合に必要となる情報：口座名義人名 銀行名／支店名 ／市区町村／国口座番号
1.  何らかの形式で申請を行ったこと、または申請がシンガポール移民管理局によって却下されたことがありますか？ はい いいえ
 （学生パスの申請など）
2.  いずれかの国で入国拒否または国外追放されたことがありますか？ はい いいえ
3.  いずれかの国で有罪判決を受けたことがありますか？ はい いいえ
4. シンガポールへの入国を禁止されたことがありますか？ はい いいえ
5.  別のパスポートまたは別の名前を使用してシンガポールに入国したことがありますか？ はい いいえ
     該当する場合は、ここに詳細を記入してください：
当校に関する情報の入手先を選択してください。 友人／親類 広告 代理人 Web サイトその他 （具体的にご記入ください）お子様を Lorna Whiston EAL School で学ばせる目的を選択してください。英語を上達させるため シンガポールの授業を体験するため 普通学校／インターナショナルスクールへの入学準備のためその他（具体的にご記入ください）

セクションセクションセクションセクション D - 代理人の詳細情報（該当する場合）代理人の詳細情報（該当する場合）代理人の詳細情報（該当する場合）代理人の詳細情報（該当する場合）
M        ／          F

セクションセクションセクションセクション E - サービスサービスサービスサービス

セクションセクションセクションセクション F - その他の詳細情報その他の詳細情報その他の詳細情報その他の詳細情報
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この宣言には、生徒本人が署名しているか、生徒が 15 才未満の場合は後見人／保証人が署名します。私は、Lorna Whiston EAL School への入学に関する契約条件を読み、完全に理解し、承諾したこと、またその写しを受け取ったことを確認します。私は、志願したコースに関する説明を読んで理解したことも確認します。私は、Lorna Whiston EAL School が、私が以前に通学した教育機関から公式記録を取得することを正当と認めます。私は、Lorna Whiston EAL School が、プログラムについて授業料および手数料、コースの内容、クラス構成を変更する権利を保持することに同意します。私は、志願したコースが最少開講人数に満たない場合に、Lorna Whiston EAL School がコースの日程を変更する権利を保持することを了解します。 私は、入学登録用紙に記載された代理人から入学に関連するすべての手続き、コースの概要、授業料の構成の説明を受け、完全に理解したことを確認します。私は、Lorna Whiston EAL School による承認と同時に、公的に承認された学生契約を結ぶことに同意します。私は、自分が提出した写真、画像、作品などを、学校施設の宣伝活動のために新聞、雑誌、ポスター、Web サイトなどで使用することに同意します。 

 生徒／親／後見人の署名 日付 担当職員の署名名前 名前
授業料以外の費用の内訳授業料以外の費用の内訳授業料以外の費用の内訳授業料以外の費用の内訳 登録料管理費コース教材費学生援護制度のための保険料学生パス 入院保険料空港出迎え宿泊施設の手配費その他

    合計金額一時領収額

金額金額金額金額 支払日支払日支払日支払日 備考備考備考備考
事務局使用欄事務局使用欄事務局使用欄事務局使用欄登録日登録日登録日登録日 登録クラス登録クラス登録クラス登録クラスクラス開始日クラス開始日クラス開始日クラス開始日 期間期間期間期間担当者担当者担当者担当者クラス終了日クラス終了日クラス終了日クラス終了日

私は、Lorna Whiston EAL School のすべての規則および規定に従って行動すること、また Lorna Whiston EAL School から通知された支払方法および支払経路を通じて期限までに授業料を支払うことに同意します。
私は、Lorna Whiston EAL School が、私の子供または被後見人の個人情報の機密保持に専心し、私または私たちの書面による同意なしに個人情報を第三者に公開しないと約束することを了解します。

宣言宣言宣言宣言
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