
                               ＜様式５＞研修取下げ届 

（公印省略） 

（文書番号）  ○○○第○○○○号  

（施行年月日）令和○年○○月○○日  

 

 大分県教育センター所長 殿 又は  ○○課長 殿 

 

（学校名）○○○○立○○○○学校  

（校長名）  校長 ○○ ○○○  

 

 

令和○年度（研修名）研修の取下げについて（届け） 

 

 上記のことについて、下記のとおり今年度の研修に参加できませんので届け出ます。 

 

記 

 

  

 研 修 番 号 ： 

 

 研 修 名 ： 

 

   該 当 日 時 ： 

 

   受講者職・氏名：  

 

   理  由 ： 

 

 


