
（別紙様式2）

　長崎県教育庁働きがい推進室長　様

所 属 名

職 名 ・ 氏 名 印

　先に受講許可のあった標記講習について、下記のとおり受講を辞退しますのでお届けします。

　　　１　開催区分　　　　前期・後期

　　　２　受講科目

　　　３　辞退理由

　上記のとおり相違ありません。

所属名

所属長職名・氏名 印

令和6年度長崎県免許法認定講習受講辞退届

令和6年　　　月　　　日　

記


