
様式第５号（第６条関係） 

大牟田市指定袋等取扱店休廃止届 

 

令和    年    月    日 

 

大牟田市長 様 

 

 

届出者  住    所  

    法人(団体)名      

        氏  名                  

        電話番号  

     （法人にあっては、主たる事業所の所在地、名称及び代表者名） 

 

  大牟田市指定袋等の取扱を 休止・廃止 しますので、大牟田市指定袋及び指定シー

ルの販売の登録に関する要綱第６条の規定により、次のとおり届け出ます。 

   

取 扱 店 名  

取 扱 店 の 所 在 地  

休止・廃止の年月日  

休 止 ・ 廃 止 の 理 由  

登 録 店 番 号  

連 絡 先  

担 当 者 氏 名 ・ 役 職  

  複数の店舗で休廃止の場合は、裏面に続きを記入してください。 

 

 



取 扱 店 名  

取 扱 店 の 所 在 地  

休止・廃止の年月日  

休 止 ・ 廃 止 の 理 由  

登 録 店 番 号  

連 絡 先  

担 当 者 氏 名 ・ 役 職  

 

   

取 扱 店 名  

取 扱 店 の 所 在 地  

休止・廃止の年月日  

休 止 ・ 廃 止 の 理 由  

登 録 店 番 号  

連 絡 先  

担 当 者 氏 名 ・ 役 職  

 

 

 

 

 

 

 



様式第５号（第６条関係） 

大牟田市指定袋等取扱店休廃止届 

 

令和    年    月    日 

 

大牟田市長 様 

 

 

届出者  住    所 大牟田市有明町２丁目３番地 

    法人(団体)名 株式会社 大牟田商店 

        氏  名  代表取締役 三池 次郎       

        電話番号 0123―56―7890 

     （法人にあっては、主たる事業所の所在地、名称及び代表者名） 

 

  大牟田市指定袋等の取扱を 休止・廃止 しますので、大牟田市指定袋及び指定シー

ルの販売の登録に関する要綱第６条の規定により、次のとおり届け出ます。 

   

取 扱 店 名 大牟田商店 三池店 

取 扱 店 の 所 在 地 大牟田市三池 1234―567 

休止・廃止の年月日 令和３年４月１日 

休 止 ・ 廃 止 の 理 由 閉店のため 

登 録 店 番 号 ９９９ 

連 絡 先 0944―12―3456 

担 当 者 氏 名 ・ 役 職 店長 大牟田 次郎 

  複数の店舗で休廃止の場合は、裏面に続きを記入してください。 

 

 

記入例 



取 扱 店 名  

取 扱 店 の 所 在 地  

休止・廃止の年月日  

休 止 ・ 廃 止 の 理 由  

登 録 店 番 号  

連 絡 先  

担 当 者 氏 名 ・ 役 職  

 

   

取 扱 店 名  

取 扱 店 の 所 在 地  

休止・廃止の年月日  

休 止 ・ 廃 止 の 理 由  

登 録 店 番 号  

連 絡 先  

担 当 者 氏 名 ・ 役 職  

 


