様式第５号


ちばし消費者応援団（団体会員）登録取消申請書


[bookmark: _GoBack]年　　月　　日


(あて先)　千　葉　市　長


団 体 名　

申請者　担当者名　　　　　　　　（役職　　　　　）

電話番号


　ちばし消費者応援団の登録に関する要綱第９条第１項第５号の規定により、次のとおりちばし消費者応援団の登録の取り消しを申請します。


記


	団体名
	

	取消理由
	



