
東京都立高島特別支援学校長殿

以下のとおり申請します。

令和　　　　年　　　　月　　　　日 生徒氏名： 　　　　年　　　組

保護者氏名　印 印

交 流 日 時

行 き 先

活 動 内 容

時 分

～

時 分

事務欄 学校長 副校長 経営企画室長副籍担当教諭 担任 担当者

児童生徒　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

合計

(           )

(           )

児童生徒　　　　　円 児童生徒　　　　　円

児童生徒　　　　　円

小学部　・　中学部

児童生徒　　　　　円

(           ) (           )

児童生徒　　　　　円 児童生徒　　　　　円

(           ) (           )

児童生徒　　　　　円 児童生徒　　　　　円

児童生徒　　　　　円

(           ) (           )

副籍交流交通費申請書

認
定

経 路

（高島特別支援学校　・　　自宅　　　出発）

（高島特別支援学校　・　　自宅　　　到着）

令和　　　　年　　　　月　　　　日（　　　）

(           )

移 動 時 間

児童生徒　　　　　円

(           ) (           )


