
組合費軽減願（育児短時間勤務） 
 

年   月   日 

 

長野県教職員組合執行委員長 様 

 

                                              所属           

 

                                              氏名                           印 

 

 

 下表の期間について組合費の軽減をしてください。 

 

育児短時間勤務を取得 

した（する）期間 
    年     月     日～    年     月     日 

その他付記事項 

 

  

 

 上表の記載内容に間違いありません。 職場長氏名            印  

 

 

 ※ ２０１２年４月１日以降に事由が発生した場合に、県教組闘争資金・組織確立基金、および日教組

組合費の軽減措置（２分の１を返金）を行います。 

 ※  月の中途で事由が発生した場合 

    開始となった日が月の 15 日以前である場合・・・その月は対象とする。 

     開始となった日が月の 16 日以降である場合・・・その月は対象としない。 

      開始となった日が月の 15 日以前である場合・・・その月は対象としない。 

      開始となった日が月の 16 日以降である場合・・・その月は対象とする。 

※ 事由発生後の７月・１２月・２月の１６日以降、支部書記局に提出してください。返金も支部を通

じて行います。 

  


