
すべて記入

～

～

～

1. 転勤･引越 10. 他の習い事 ～

2. 病気・怪我 11. 母出産 ～

3. 目標達成したので ～

4. 時間がなく忙しい

5. やる気がない

6. 部活が休めない

7. 利用する機会がない

8. 会員種別変更

9. その他 連絡事項
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受付者

月 日

指導部 ＣＰ処理月日 責任者 取扱者 届出者

：

：

：

下記の理由により ：

体操 月 15:00

ｸﾗｽ ｺｰﾁ名

水泳 火 15:00

保護者
氏　名

秋田　ダイヤ
(スクール生保護者名)

スクール名 曜日 時　　間

会員
氏名

秋田　アスレ
(スクール生名)

学校名
幼保園名 茨島小学校

学年
年齢

4年

１．休会（　●年　●月～　●年　●月）

ス ク ー ル 休 会 届
秋田アスレティッククラブ　宛 年 ● 月 ● 日●

指導部 ＣＰ処理月日 責任者 取扱者 届出者 受付者

：

ス ク ー ル 休 会 届
秋田アスレティッククラブ　宛 年 月 日

スクール名 曜日

㊞

学校名
幼保園名

学年
年齢

保護者
氏　名 ㊞

１．休会（　　　年　　月～　　　年　　月）

：

：

時　　間 ｸﾗｽ ｺｰﾁ名

：

会員
氏名

月 日

：

：

下記の理由により

秋
田

秋
田

記入例

スタッフ記入欄

休会希望月の前月〆日までにフロントへ

提出してください。 〆日を過ぎた場合、休

会希望月の翌月末からの休会となります。

該当する理由

に〇

秋
田


