
個人事業の開廃業届出書

電 話 番 号

柏崎市所 在 地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
フ リ ガ ナ

氏 名

開業　　　　　　　廃業
届出の区分

　該当する文字を○　
　で囲んでください。

事 業 種 目

事業所の名称

平成　　　　　年　　　　　月　　　　　日開 廃 業 日

　　平成　　　年　　　月　　　日

　　柏　崎　市　長　　　　様

個人事業の開廃業について、次のとおり届出します。

受付印


