様式第４（第６条関係）
新城市まちかど観光案内所閉鎖申出書

年　　月　　日

新 城 市 長 　様
所　在　地　　　　　　　　　　　　　

名　　　称　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　㊞
　まちかど観光案内所を閉鎖するものとして、下記のとおり申し出ます。

	店舗・事業所の名称
	

	案内所の開設地
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	閉鎖予定年月日
	

	閉鎖の理由
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