
年  月  日 

 

三 次 市 教 育 委 員 会  様 

 

保護者住所               

保護者氏名               

連 絡 先               

 

区 域 外 就 学 願 

 

次の者を貴管内      学校に就学させたいので，許可くださるようお願

いします。 

なお，通学時の安全確保及び通学手段については，すべての責任を保護者が負

うことを了承します。 

児童生徒氏名                男・女（保護者との続柄：   ） 

生 年 月 日           年   月   日 （第    学年） 

旧 住 所   三次市                         

就学希望期間       年  月  日 から    年  月  日まで 

通 学 方 法   □徒歩 □自転車 □バス □ＪＲ □送迎 

理 由   １  学期・学年中途における転校となるため 

         ２  その他 

                            

                            

                            


