
 

 

様式第4号(第7条関係) 

 

廃 止 届 

 

 

    年  月  日  

 

 

村上市長  様 

（ 環 境 課 ） 

 

 

住 所             

名 称             

業 種             

代表者氏名          印  

 

 

 市が指定するごみ指定袋等取扱人及びし尿汲取券の売さばき人を廃止したいので届出

いたします。 

 

 

 

 

 

1 ごみ指定袋等取扱所を廃止する店舗等 

 

  
取 扱 所 住 所   

  
取 扱 所 名 称   

 

2 取扱種類    ごみ指定袋等・し尿汲取券 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
※ 

指定番号 
 

 


