
様式第１号（第４条、第６条関係） 
 

   年   月   日 
 
多治見市教育委員会 様 
 

保護者氏名 
 
ＴＥＬ 

 

指定学校変更・区域外就学承認願 
 
次のとおり指定学校変更・区域外就学を許可くださるよう関係書類を添えて申請いたしま

す。 
なお、通学登下校における事故等の責任については、一切保護者が持ちます。 

 
記 

 

住所（住民登録地）  

実 際 の 居 所          

児童・生徒氏名          

生 年 月 日               年    月    日  生 続柄 

就 学 希 望 校         多治見市立           学校      年 

就 学 の 期 間            年   月   日 ～   年   月   日（新規・更新） 

 
理 由 
 
 
 
 
 
 
その他添付書類  ・居住証明書  ・託児承諾書  ・就労証明書  ・医師の診断書 

・建築確認書（写） 

担当課記入欄 
審 査 基 準 

 
 

 
担当者印 

 
 

 


