様式第10（第５条関係）
理　　　　　　由　　　　　　書
令和　　年　　月　　日　
　（宛先）
　埼玉県教育委員会
任命権者又は雇用者　　　　　　　　　　　印　　
教育職員の免許状に関する規則第５条第４項に規定する理由について、下記のとおり証明する。
記
	採用予定者氏名
	

	採用予定者職名
	

	採用予定学校　(園)
(領域　　　　　　)
(学部　　　　　　)
	

	任用予定の期間
	　　　年　　月　　日～　　　　　年　　月　　日

	理由
	


※　特別支援学校助教諭臨時免許状にあつては、「（領域　　　）」欄に教授する教育領域（視覚・聴覚・知的・肢体・病弱の別）を、また、「（学部　　　）」欄に勤務する学部（幼・小・中・高の別）を記入すること。
市町村立の小学校、中学校及び特別支援学校の教員→埼玉県教育局教育事務所長
市町村立の幼稚園及び高等学校の教員→市町村教育委員会教育長任命権者又は雇用者

県立学校の教員→埼玉県教育局県立学校部県立学校人事課長
国立学校、私立学校の教員→設置者又は理事長
様式第10（第５条関係）記入例

理　　　　　　由　　　　　　書新規の場合：採用予定日の２か月前
更新の場合：「現在の臨時免許状の授与年月日から３年後の翌日」の２か月前
以降に作成してください。

令和４年３月１日　
　（宛先）
　埼玉県教育委員会
任命権者又は雇用者　埼玉県〇〇教育事務所長印　××　××　
教育職員の免許状に関する規則第５条第４項に規定する理由について、下記のとおり証明する。市町村独自の採用であれば市町村教育委員会（教育長）となります。

記臨時免許状の有効期間である３年間ではなく、
実際の任用期間を記入してください。
【更新の場合】
同一の任命権者による任用で引き続く期間を
記入してください。（記入例は更新の場合です。）
臨時免許状は「助教諭」又は「養護助教諭」として勤務するための免許状です。

	採用予定者氏名
	　××　××

	採用予定者職名
	　助教諭

	採用予定学校　(園)
(領域　　肢体　　)
(学部　　小　　　)
	　埼玉市立こばとん特別支援学校

	任用予定の期間
	令和３年　４月　１日～　令和５年　３月３１日

	理由
	

	　欠員補充教員として有資格者を採用することができないため、上記の期間臨時的に採用するものである。


※　特別支援学校助教諭臨時免許状にあつては、「（領域　　　）」欄に教授する教育領域（視覚・聴覚・知的・肢体・病弱の別）を、また、「（学部　　　）」欄に勤務する学部（幼・小・中・高の別）を記入すること。
市町村立の小学校、中学校及び特別支援学校の教員→埼玉県教育局教育事務所長
市町村立の幼稚園及び高等学校の教員→市町村教育委員会教育長任命権者又は雇用者

県立学校の教員→埼玉県教育局県立学校部県立学校人事課長
国立学校、私立学校の教員→設置者又は理事長
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