様式第２号（第８条関係）
水戸市ごみ収集袋等取扱店変更等届

年　　月　　日　　
水戸市長　　　　　　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所又は所在地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名又は名称

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　印

　　水戸市ごみ収集袋等取扱店の（変更・廃止）をしたいので，次のとおり届出ます。

	登録番号
	

	変更前の店舗名称
	

	変更後
	店舗名称
	

	
	所在地
	

	
	代表者
	

	
	連帯保証人
	住　所

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

	
	営業時間
	

	
	休業日
	

	
	電話番号
	

	
	FAX番号
	

	事由
	

	事由年月日
	年　　月　　日


添付書類

１　店舗名，所在地に変更があったときは，店舗所在地の地図（住宅地図等）及び店舗外観の写真
２　店舗を追加するとき又は複数の店舗において徴収事務を行っている場合であって，店舗を廃止するときは，水戸市ごみ収集袋等取扱店舗一覧表（様式第１号の２）
