
No.　　　　　　　

〒　　　　　　　ー

※ お持ちでない番号は「なし」とご記入ください。

ご署名

《スタッフ記入欄》

月 10日決済分

月 27日振替分

ヶ月分 円

  受付日　20　　　　年　　　　月　　　　日

              

会員番号 氏　名 様

20　　　　年　　　　月末まで　当スクールをご利用いただけます。

ダンスエリアサージ

担当:　　　　　　　　　　　

 ／ ／  ／ ／  ／ ／  ／  ／

最終
ご利用日

最終月謝
お支払い月

クレジットカード

口座振替
20　　　　　　年　　　　　月末 20　　　　　年　　　　　月

ダンスエリアサージ 　退会届出書

会員番号               

退会理由
フリガナ

              
氏　名

この度、下記の理由により２０　　　　　年　　　　　月末をもって退会いたしたく、お届けいたします。

申込み日 20　　　　　　　年　　　　　　　 月　　　　　　　日　

住　所

市区町村

会員証
処理

リスト
記入

受付
担当者

再入会
チケット

 未納月謝

滞納している月謝がある場合は、全額支払います。

都　道
府　県 番地

建物名

携帯番号 自宅電話番号本人・保護者(      )
その他(　      　　)

退会時
会員種別

決済停止
処理

備考

前月 27日 振替分まで
当月 10日 決済分まで

退会届出書を受理いたしました。

～退会届出受理書～

最終お支払い月謝 20　　　　　　　　年　　　　　　　　 月分
 クレジットカード
 口座振替

個人情報
変更入力

EPARK
変更入力

月別会員
管理表入力

オリコ
削除

 ／

印


