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身上変更届
平成　　　年　　　月　　　日

静岡県立吉原高等学校長　様

保護者　住　所

氏　名　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
次のとおり、身上に変更があったのでお届けします。

	１　学年氏名
	科　　　年　　組　氏名

	２　変更事項

（１）住所

（２）姓名

（３）保護者

（４）その他

いずれかに○をつける
	新

	
	旧



	３　変更年月日
	年　　　　月　　　日

	４　変更理由
	


注）（１）身分証明書（生徒手帳）を添付する。

　 （２）必要に応じて住民票等を添付する。

