
 

校長 教頭 教頭 部長 係 担任 

                          様式 

異  装  願 

                                                   平成   年    月   日 

 

 宮城県角田高等学校長 殿 

 

                       第    学年   組  氏名              印 

                                    保護者氏名              印 

 

  下記のとおり異装をしたいので、ご許可下さるようお願い致します。 

記 

 理  由  

 異装の種類  

 期  間     平成   年   月   日 から 

   平成   年   月   日 まで     （     日間） 

 

切 り 取 り 線 

                                     No    

              異 装 許 可 証  

                                        平成   年   月   日 

                         第   学年   組  氏名                

 

 １ 異装の種類 

 

 

  ２ 期 間 

            平成   年   月   日  から 

            平成   年   月      日  まで    （      日間） 

                                   宮城県角田高等学校 

                                       生徒指導部係               印 

  


