
生徒指導部 学級担任印 

  

 

異  装  届   令和   年  月  日 

比治山学園中学・高等学校長 様 

      下記の理由により、異装の許可をお願いいたします。 

           中・高   年   組   番 生 徒 名              

                           保護者名                 ㊞ 

１．理   由 （制服・学校規定のものが着用できない理由） 

 

２．異装の内容 （規定の服装などの代わりに使用するもの） 

 

３．期   間 

       令和   年   月   日 ～ 令和   年   月   日 

切 り 取 り 線 

 

異 装 許 可 証 

 

           中・高   年   組   番 生 徒 名              

上記の生徒は、規定の服装使用が困難なため、下記の内容で異装使用を許可します。  

ただし、制靴、運動靴等は学校の規定するものに近いものを使用すること。 

内 容  

 

期 間 

        令和   年   月   日 ～ 令和   年   月   日 

 

比治山学園中学・高等学校生徒指導部 


