
住 所 等 の 変 更 届 
 

文星芸術大学附属高等学校長 

上 野 敬 子 様 

 

 

 

 

 

 

 

 

令和   年   月   日 

 

下記の通り変更しましたのでお届けします。 

 

（変更のある項目の□に✓を記入し，変更内容を記入してください。） 

 

学年 組 番号 生 徒 氏 名 保護者氏名 

    ○印  

 □ 生徒の姓 □ 保護者氏名 □ 保証人氏名  

旧 
   

新 
   

 □ 郵便番号 □ 住 所 □ 電話番号 

旧 
   

新 
   

変
更
の
理
由 

 


