附件3
东莞市特殊教育学校新生入学报名表
	[bookmark: _GoBack]姓 名
	 
	性 别
	 
	出 生
年 月
	
	近期1寸
彩色大头照

	籍 贯
	 
	民 族
	 
	残 障
类 别
	 
	

	残疾证
	有（  ）  没有（  ）
	残疾证号
	
	

	户口簿地 址
	 
	户 籍
类 型
	集体户（  ）
	

	
	
	
	家庭户（    ）
	

	身份证
号 码
	
	户 籍
居委会
	

	现居住
地 址
	 
	家 庭
电 话
	

	家 庭
主 要
成 员
	关 系
	姓 名
	职  业
	工作单位
	手机号码

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	疾病/
病史
	癫痫（    ）、心脏病（   ）、 药物过敏史（   ） 、其他：                     

	致残
原因
	


	参加学前或义务教育情况
	

	监护人承诺
	
本人承诺上述所填写内容真实，若有虚假造成不良后果责任自负。

                     监护人(签名)：　       　年　月　日

	报读
志愿
	报读学段
	第一志愿（学校）
	第二志愿（学校）

	
	（  ）小学、（  ）初中、（  ）职高
	
	

	
	备注：按“志愿优先”原则两校进行新生录取，第一志愿人数不足再补录。

	教育
安置
意见
	（  ）普校随班就读  （  ）特教班    （  ）送教上门   （  ）托养中心
（  ）东莞启智学校  （  ）东莞市康复实验学校         （  ）暂缓入学
（公章）       年   月   日




























