
・その他

　　　　　　　（注：予備校、アルバイトなど通学以外の区間変更は認められません。）

2 　変更年月日　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

3

・転居のため

・住所表示変更のため

4 　身分証明書を添えて、担任へ提出してください。

事務室処理日 確認印

・通学経路を変更したいため

変更前

変更後

　・住　　　所　　　　〒　　　　　　　－

　・氏　　　名

　・電話番号　　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　　　　）

　・通学経路　　　　　　　　　　　　　　　　　　～

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　～

　・そ の 他

　・住　　　所　　　　〒　　　　　　　－

　・氏　　　名

　・電話番号　　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　　　　）

　・通学経路　　　　　　　　　　　　　　　　　　～

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　～

　・そ の 他

1 　変更内容（変更した部分のみ記入。）

印

下記のとおり変更しましたので、お届けいたします。

記

　千葉県立八千代東高等学校長　　　様

第 学 年

生 徒 氏 名

保 護 者 氏 名

　　　　組　　　　番

教頭 学年主任 担任

　変更理由　　（理由を○で囲み、その他の場合は内容を記入してください。）

住　　　　 所
通 学 経 路
氏　　　　 名
そ 　の 　他

変　更　届

校長 事務長 教務主任

（いずれかを○で囲んでください。）


