
様式第6号の2(第6条関係)


　(文書番号)

　　　　　　年　　月　　日

植木町教育委員会教育長　印

　　学校長　　　　様

就学すべき学校の指定の変更について(通知)

　　　　　年　　月　　日第　　号をもって通知した貴校に就学すべき児童生徒のうち下記の者については、その就学すべき学校を貴校とした指定を取り消すので了知されたい。

記



　
番号
　　児童　　　　　生徒
保護者
　



氏名
生年月日
性別
住所
氏名
続柄
住所



　


　
　
　
　
　
　
　


　


