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受講申込講習の変更届 

 
長崎県教員免許状更新講習連絡協議会会長 様 

下記のとおり，受講申込講習の変更届を提出します。 

提出日：令和  年  月  日 

  氏 名
ふ り が な

 
                                   受講者ID  

勤務先  電話番号 (  )   - 
シラバスNo. 申込講習名 講習日 

  月   日 

  月   日 

  月   日 

  月   日 

  月   日 
  ⇑ シラバスNo.欄には、シラバスの右上に記載のNo.を記入してください。 

※申込講習名欄が不足の場合には、２通に分ける、行を増やす(Word)等ご対応願います。 
（１）下記の事情により上記の申し込み講習の受講を取りやめます。 

 理由 

 

（２）今後の予定を次のア～ウのいずれかを○で囲んでください。 

  ア．受講料の返還を希望する。（振込料を差し引いた額を入金します。） 

※振込先を記入してください。 

金   額              円 
                  
１．振込先金融機関名           銀行           支店 
２．預金種別   普通 ・ 当座  （いずれかに○を付ける） 
３．口座番号                     
４．ふりがな   

  口座名義者                   

 

  イ．受講を来年度に繰越す。（県内受講者に限るものとし、受講料の返還はできません。）        

                 必修  講習、 選択必修  講習、 選択  講習 

      

  ウ．今年度開講されている下記の講習に変更を希望します。 

※希望する講習名を記入してください。 
（事務局に事前に電話連絡を行い，変更ができるとの確認を受けた講習に限る。） 

 

以下，事務局記載 

受 付 年 月 日 令和  年  月    日 担 当 者  

講習変更の承認等 承認 ・ 不承認 事務処理完了日 令和  年  月    日 

シラバスNo. 申込講習名 講習日 

 （会場：           ） 月   日 

 （会場：           ） 月   日 

 （会場：           ） 月   日 

 （会場：           ） 月   日 

 （会場：           ） 月   日 



2021.04 版 
受講申込講習の変更届（記入例） 

 
長崎県教員免許状更新講習連絡協議会会長 様 

下記のとおり，受講申込講習の変更届を提出します。 

提出日：令和   年   月   日 

  氏 名
ふ り が な

 
                                   受講者ID  

勤務先  電話番号 (  )   - 
シラバスNo. 申込講習名 講習日 

  月   日 

  月   日 

 
 月   日 

  月   日 

  月   日 
  ⇑ シラバスNo.欄には、シラバスの右上に記載のNo.を記入してください。 

※申込講習名欄が不足の場合には、２通に分ける、行を増やす(Word)等ご対応願います。 
（１）下記の事情により上記の申し込み講習の受講を取りやめます。（理由は必ず記入願います。） 
 理由 
 例） ０月０日～０月０日 出張のため 

 

（２）今後の予定をいずれか○で囲んでください。 

  ア．受講料の返還を希望する。（振込料を差し引いた額を入金します。） 

※振込先を記入してください。 

金   額        ○○○○    円              
１．振込先金融機関名   ○ ○   銀行   ○○○ 支店 
２．預金種別   普通 ・ 当座  （いずれかに○を付ける） 
３．口座番号       ００００１２３           

４．ふりがな     なが さき た  ろう 

  口座名義者   長  崎  太  郎            

 

  イ．受講を来年度に繰越す。（県内受講者に限るものとし、受講料の返還はできません。）    
           必修  講習、 選択必修  講習、 選択  講習 

                            

  ウ．今年度開講されている下記の講習に変更を希望します。 

※希望する講習名を記入してください。 
（事務局に事前に電話連絡を行い，変更ができるとの確認を受けた講習に限る。） 

 

 
以下，事務局記載 

受 付 年 月 日 令和 年  月   日 担 当 者  

講習変更の承認等 承認 ・ 不承認 

 

事務処理完了日 令和  年  月    日 
 

シラバスNo. 申込講習名 講習日 

 （会場：           ） 月   日 

 
（会場：           ） 

月   日 

 （会場：           ） 月   日 

 （会場：           ） 月   日 

 （会場：           ） 月   日 

提出日（発送する日） 

取りやめる講習の

受講料の合計金額

を記入 

必修） 

6,000円/1講習 

選択必修） 

6,000円/1講習 

選択） 

6,000円/1講習 

ウ.を選択される場合 

変更届を提出後，２週間以降に開催される講

習で定員に空きがある講習のうち，事務局に

事前に電話連絡を行い，変更ができるとの確

認を受けた講習に限る。 

平日の日中

に連絡がと

れる連絡先 

受講を取りやめる講習名 

ゆうちょ銀行の場合は他金

融機関からの振込用の店名

(３桁の漢数字)を記入 

ゆうちょ銀行の場合は他

金融機関からの振込用の

口座番号(７桁)を記入 

イ .を選択

される場合 

来年度に繰

越す講習数

を記入 

シラバス No.を記入。 

シラバス No.を記入。 
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シラバス NO. 

 


