
 

 

様式第２号（第４条関係） 

 

 

 

変 更 届 

 

年  月  日 

 

静岡市立清水看護専門学校校長 様 

 

 

（看護学科 第 学年 ・ 助産学科）・学籍番号          

氏  名                

 

 

次のとおり（学生・身元保証人）の（住所・本籍・氏名）を変更したのでお届けします。 

区分 新 旧 

住所 

〒 

 

TEL 

〒 

 

TEL 

本籍 

 

 

 

 

氏名 
 

 

 

変更年月日 
 

 

 

備考 
 

 

 

※カッコ内の該当する項目に〇をつけてください。 

 


