
在 宅 学 習 願（新規） 

令和  年  月  日 

備前市立     学校長 殿 

                                学 年 ・ 組    年  組 

氏   名   

保護者署名 

 

新型コロナウィルス感染症への対策として、下記期間中は在宅にて学習を行います。 

記 

期  間 
令和  年  月  日（ ）から 

令和  年  月  日（ ）までの（  ）日間 

備  考  

※在宅学習期間は２週間までです。 

※期間の延長・変更等を希望する場合には、在宅学習願（変更）を

学校へ提出願います。 

 

 

 

 


