
スマイルズミュージックサロン休会・退会申込書


申込み内容：　　　レッスン休会　・　レッスン退会

休会・退会お申込み年月日：
（西暦）　　	　年　　　　　月　　　　日

休会開始月（退会月）：
（西暦）	 　年　　 　　月　

（規約抜粋　＊ホームページ参照）
退会や休会をご希望の場合は、レッスン受講最終月の2か月前の月末までに教室所定の退会／休会申込書をご提出ください。
口頭やメール連絡のみではお受けいたしかねますのでご注意ください。

当サロンでは、スムーズな教室運営の為に以上の規約を定めております。


申込者氏名：  姓:  　 　　　                　 名: 　 　　　　   　  様    
　
フリガナ:　  セイ: 　 　　　　   　　 メイ: 　　　　　　      様　 



（休会の場合）
私は、この度スマイルズミュージックサロンを休会したく、申込み致します。

→再開（予定）月：（西暦）　　　　　年　　　　月  


再開月が未定の場合は、「未定」と記載ください。
再開月が決定しましたら、スマイルズミュージックまでご連絡頂けますよう、お願い致します。



署名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
