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いちき串木野市ＥＡＴde健康メニュー登録・認定辞退届

　いちき串木野市長　　　　　様

　　　　年　月　日付け第　号で登録及び認定を受けた下記のＥＡＴde健康メニューについて、下記のとおり辞退したいので届け出ます。


記

１．辞退の年月日：　　　　年　　月　　日
２．辞退をする健康メニュー名　　　　　　　　　　　　　　
３．辞退の事由
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