
様式１（ 保護者から学校へ ） 

令和  年  月  日  

水戸市立第二中学校長 様 

 

 

令和８年度 校内フリースクール通級に関する同意書 

 

私は、校内フリースクールについて運営方針や使用上のきまり等を理解し、了承の

上、通級することに同意します。 

 

 

                 生徒氏名                 

 

                 保護者氏名                 

 

                 連 絡 先                 

 

※学校使用欄 

校長 教頭 教頭 教務主任 校内FS担当 担任 

      

 


