
 

様式第 3号(第 9条関係) 

 

    令和 6年 11月 1日 

阿見町長    様 

申請者  住所 阿見町中央 1-1-1 

氏名 阿見 太郎   

電話 029-888-1111 

 

阿見町高齢者等ごみ出し支援事業利用変更等届出書 

 

令和6年4月25日付 阿高福  第1234号で利用承認のあった事業について、次のとおり

(変更・休止・再開・中止)したいので、阿見町ごみ出し支援事業実施要綱第9条の規定により

届け出ます。 

記 

 

利用者名 阿見 太郎 

届出の区分 
変更等の内容 

変更前 変更後 

1. 承認内容の変更 

□ 電話番号 

□ 緊急連絡先 

□ 収集場所 

  利用者の変更 

□ その他 

(          ) 

  

2. 休止 令和 6年 11月 10日～令和 6年 12月 10日 

3. 再開    年   月   日 

4. 中止    年   月   日 

変更理由 利用者が一時入院するため。 

備考 同居者(配偶者)は退院まで、長男の家で同居。 

 

 

記入例 

決定通知書に記載がありますが、不明

な場合は空欄で結構です。 


