様式第２号

千葉市「赤ちゃんの駅」変更・廃止届
平成　　　年　　　月　　　日
（あて先）千葉市長
団　体　名

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　

所　在　地

連　絡　先

電子ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

　下記の施設について、（　変更　・　廃止　）を届け出ます。
	登録施設名
	

	変更する項目について記載してください
	施設名
	

	
	所在地
	

	
	電話番号
	

	
	交通手段

（最寄駅等）
	

	
	ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞ・ｱﾄﾞﾚｽ
	

	
	業務時間
	

	
	定休日
	

	
	駐車場

（有無、有料・無料等）
	

	
	赤ちゃんの駅
	サービス内容
	１．授乳場所の提供　　２．おむつ替え場所の提供

	
	
	利用時間
	

	
	
	利用場所

（階数・設備等）
	

	
	
	利用にあたっての留意事項
	

	
	
	その他特記事項
	

	担当者・連絡先
	


千葉市「赤ちゃんの駅」変更・廃止届
平成　　　年　　　月　　　日

（あて先）千葉市長
団　体　名　　○○株式会社

代表者氏名　　○○　○○　　　　　　　

所　在　地　　東京都○○区○○１－１

連　絡　先　　０３－××××―××××

電子ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ　××××＠××××

　下記の施設について、（　変更　・　廃止　）を届け出ます。

	登録施設名
	△△△△プラザ

	変更する項目について記載してください
	施設名
	▲▲ホール

	
	所在地
	

	
	電話番号
	

	
	交通手段

（最寄駅等）
	

	
	ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞ・ｱﾄﾞﾚｽ
	

	
	業務時間
	平日：10:00～19:00

	
	定休日
	土・日曜日、祝日、年末年始（12/30～1/2）

	
	駐車場

（有無、有料・無料等）
	

	
	赤ちゃんの駅
	サービス内容
	１．授乳場所の提供　　２．おむつ替え場所の提供

	
	
	利用時間
	平日：10:00～18:00

	
	
	利用場所

（階数・設備等）
	

	
	
	利用にあたっての留意事項
	

	
	
	その他特記事項
	

	担当者・連絡先
	□□部　■■■■　０４３－×××―××××（内線××）


千葉市「赤ちゃんの駅」変更・廃止届
平成　　　年　　　月　　　日

（あて先）千葉市長
団　体　名　　○○株式会社

代表者氏名　　○○　○○　　　　　　　

所　在　地　　東京都○○区○○１－１

連　絡　先　　０３－××××―××××

電子ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ　××××＠××××

　下記の施設について、（　変更　・　廃止　）を届け出ます。

	登録施設名
	△△△△プラザ

	変更する項目について記載してください
	施設名
	

	
	所在地
	

	
	電話番号
	

	
	交通手段

（最寄駅等）
	

	
	ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞ・ｱﾄﾞﾚｽ
	

	
	業務時間
	

	
	定休日
	

	
	駐車場

（有無、有料・無料等）
	

	
	赤ちゃんの駅
	サービス内容
	１．授乳場所の提供　　２．おむつ替え場所の提供

	
	
	利用時間
	

	
	
	利用場所

（階数・設備等）
	

	
	
	利用にあたっての留意事項
	

	
	
	その他特記事項
	

	担当者・連絡先
	□□部　■■■■　０４３－×××―××××（内線××）


記載例・変更





記載例・廃止








