
様式第４号（第６条関係） 

 

配食サービス事業利用変更（喪失・辞退）届出書 

 

年  月  日 

 

 加須市長    様 

 

                  届出者 住所 

                      氏名 

 

 配食サービス事業の利用について、次のとおり変更（喪失・辞退）しました

ので、加須市配食サービス事業実施要綱第６条第１項の規定により届け出ます。 

 

利用者 

氏名   生年月日 年  月  日（  歳） 

住所   電話  

事業者   

□ 変更                （変更日：   年  月  日） 

曜日変更 月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 

その他 
 

 

□ 資格喪失              （喪失日：   年  月  日） 

理由 

□ 辞退                （辞退日：   年  月  日） 

理由 

（注）該当する□の中にレ印を付けてください。 

 


