
＊その月の１８日までにご提出ください

小
     稲 毛 海 岸 中

高 年

該当する項目の□欄にㇾ点を入れて、必要事項ご記入、ご署名ご捺印の上、ご提出ください。

1 授業スタイルの変更 ○現在のスタイル　　　S（1対２）・A（1対３）・映像・学習ペースメーカー・自習在籍

★変更後のスタイル　　S（1対２）・A（1対３）・映像・学習ペースメーカー・自習在籍

2 授業週回数の変更 ○現在の週回数（週　　　　回） ★変更後の週回数（週　　　　回）

3 通塾時間帯・曜日・教科の変更 （教科変更に伴う教材の発注）　　≪要／不要≫

該当する通塾授業の教科名を変更前と変更後でお書きください。

※月曜日は授業、速読ともにはありません。

4 オプションの変更 速読・英語速読・フォローアップ（教科　　　　　）を ≪追加する・停止する≫
変更前 変更後

17:00～18:25
18:30～19:55
20:00～21:25

≪変更前授業料≫ ≪変更後授業料≫
通常個別授業 円 合計 通常個別授業 円 合計
フォローアップ 円 円 → フォローアップ 円 円
速読/英語速読 円 速読/英語速読 円
映像授業 円 円 映像授業 円 円
学習ペースメーカー 円 学習ペースメーカー 円

● 登録住所・電話番号等変更

変更後・住所 〒

市 区

変更後・電話 ＴＥＬ ０ ４ ３　－　　　　　　　　　－

携帯 　　　　　－　　　　　　　　　－

アドレス ＠
● 休会【　　　   　年　　　　　月　～　　　　　月まで休会】

※休会中は維持費のみお支払いただきます。

　　上記の内容で変更をお願いします。

    　　　　年　　　月　　　日

●授業の変更を希望する月　【     　　　年　　　月から変更を希望】

通塾内容及び各種変更届

教　室　名 Ｎｏ 生　徒　氏　名 学　校　名　　／　学　年

土月 火 水 木 金 土 月 火 水 木 金

★Ａ ★ → Ａ

Ｂ ★ → Ｂ ★

Ｃ ★

Ａコマ
Ｂコマ

→ Ｃ ★

時間帯

Ｃコマ

保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
御署名・御捺印をお願いします　　　　

ＰＣ入力 受付 責任者

（税込） （税込）

『注』変更１・２・４に関しては、授業料も変わりま
す。授業料については、下記の通りとなります。口
座振替は、希望月の前月２７日となりますのでよ
ろしくお願いいたします。

個別専門塾　三和個別学院


