
様式第４号（第９条関係）

介護マーク普及協力事業所登録辞退申出書


　長野県知事　　　様


　介護マーク普及協力事業所登録実施要綱第９条により、介護マーク普及協力事業所の登録を辞退したく申し出ます。


　　年　　月　　日


申出事業所　所 在 地
事業所名　　　　　　　　　　　　　　
代表者名　　　　　　　　　　　　　　

