	休業中におけるＡＬT研修申し込み書

	ALT School Break Study Leave Application

	ALT name ・ＡＬＴ氏名
	　

	Place of work ・所属学校

	Proposed school of study・研修校名

	Proposed school address・研修校住所

	Contact person at proposed school (phone number)・研修校担当者名（電話番号）

	Dates of course (MM/DD to MM/DD)・受講期間（月日～月日）

	Total number of days of study leave requested・希望する特別休暇日数

	Proposed outline of study ・講座内容         

	(attach prospectus from school including focus grammar, skills)・（学校からの書類を一緒に送付してください）

	　
	　

	　
	　

	　
	　

	
	

	
	

	　
	　

	　
	　

	Number of hours of study per day:

	Purpose (how you intend to apply the course to your work)・目的（職務との関わりについて）
	　

	　
	　

	　
	　

	
	

	
	

	
	

	　
	　

	　
	　

	　
	　

	　
	　

	　
	　

	　
	　



	
Please submit stamped by principal with supporting documentation 



	to Shidoka for approval at least two weeks before you begin your studies.

	研修が始まる二週間前までに、決済のため指導課長宛にALT研修申込み書と

	研修校からの書類を送付くださいますようお願い申し上げます。


校 長  印 








