
平成 26 年 月 　 日

様

平成 年 月 日

平成 年 月 日

※事務局使用欄

平成 年 月 日

平成 年 月 日

平成 年 月 日

住　所申請者

団体等名称

様式２

　下記事業について、佐倉市市制施行６０周年記念事業〔協賛事業〕として実施したいので
申請いたします。

記

代表者氏名

佐 倉 市 長

佐倉市市制施行６０周年記念事業〔協賛事業〕認定申請書

（認定番号）

受 付 日 受付印

事　業　名　称

事　業　概　要

※添付書類の有無
（ 有 ・ 無 ）

（電話）

供　　　　　覧

通 知 日

実　施　期　間
～

連絡担当者氏名

結 果

決 定 日

不認定等
の 理 由

市制60協－

決
裁
欄

部　長 所属長 班長・担当



平成 26 年 月 　 日

様

平成 年 月 日

平成 年 月 日

平成 年 月 日

平成 年 月 日

※事務局使用欄

平成 年 月 日

平成 年 月 日

決
裁
欄

部　長 所属長 班長・担当 供　　　　　覧

～

～

実施期間

変更後

変更前

決 裁 日

様式４

　上記認定事業について、下記のとおり変更・中止することとなりましたので届出いたしま
す。

記

受 付 日 受付印

佐 倉 市 長

佐倉市市制施行６０周年記念事業変更・中止届出書

申請者 住　所

団体等名称

認定事業

代表者氏名

事業名称

認定番号

事業名称

事業概要

変更後

変更前

変更後

変更前

備 考 欄


