
申請日　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

小平市ファミリー・サポート・センター長　　殿

私は、小平市ファミリー・サポート・センターを退会いたします。

１、 会員氏名

住　　　所

電話番号

２、 理　由（差支えなければご記入ください）

　会員証添付

　　（会員証紛失、動画で登録の場合は、下欄にご記入ください）

　　　　　会員氏名

事務局処理欄　 年 月 日 受理

退　会　届


