
西暦 年　　　　月　　　　日

保護者氏名

ﾌﾘｶﾞﾅ

スクール生氏名

※変更事項のみご記入願います

住所

自宅

携帯

携帯アドレス

在籍チーム名

事務局受理日　西暦　　　　年　　　月　　　日　　　

【お問い合せ先】

ソニーピープルソリューションズ株式会社
仙台サイト総務室　FCチーム
ソニー仙台FCサッカースクール事務局

ﾌﾘｰﾀﾞｲﾔﾙ　　0120-80-0253
ＦＡＸ　　　 　　050-3809-6123
ｽｸｰﾙ携帯　　080-5941-5287

〒

電話番号
－ －

－ －

連絡先変更届　
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