
様式第２号（第９条関係） 

 

 

国分寺市立第  小学校長 殿 

 

 

給 食 取 消 届 
 

届出日     年  月  日 

学年・組・番号     年  組  番 

ふりがな 

児童氏名 

 

ふりがな 

保護者氏名 

 

ふりがな 

※教職員氏名 

 

※教職員氏名は教職員が取り消す場合のみ記入 

 

 次の理由により下記の期間の給食を取り消したいので，届け出ます。 

 

記 

取消期間    年  月  日 ～   年  月  日 

理由 

 

 

 

 

 

 

◆学校記載欄     ◆学務課記載欄 

返還開始日     返還食数 返還金額 

年  月  日     回 円 

校長 副校長 栄養士 給食主任 担任  対応 

      ２・３月分 

給食費から減額 

年度途中で返還 

未 ・ 済 

 


