
第３号様式

年   月   日

企業・団体・店舗名
   （ ふ り が な ）                

代表者
（ふりがな）

※廃止届の提出により、専用ホームページ等に掲載している情報は削除されます。

※廃止内容が反映されるまで、時間がかかる場合があります。

以下のとおり、協賛店登録の廃止をします。

３．廃止年月日

　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

　　　－　　　　　－　　　　　

２．廃止理由

　　　－　　　　　－　　　　　 FAX担当者電話

担当者メールアドレス

□ 上記と同じ・〒　　　－

１．企業・団体・店舗等情報

部署・役職

担当者住所

担当者氏名（ふりがな）

北九州市健康づくりインセンティブ事業 協賛店登録廃止届

企業・団体・店舗名

住所 〒　　　－


