 (
夏季
冬期
)第9号様式

休業日程承認願

　　年　　月　　日

興部町教育委員会教育長　　　　　殿

学校名　　　　　　　　
校長氏名　　　　　　　㊞

下記のとおり休業日を設定したいので、学校管理規則第24条第4項の規定により承認してください。

記

1　　　休業日のうち変更しようとする日数　　日間

2　設定しようとする期日　　　　月　　日から　　　　月　　日まで

3　理由
