
様式第4号(第6条関係)

	
配置従事届

	　
	配置販売業者
	氏名
	　
	　

	
	
	住所
	　
	

	
	配置従事者
	氏名
	　
	

	
	
	住所
	　
	

	
	連絡先
	氏名
	　
	電話
	　
	

	
	
	住所
	　
	

	
	区域および期間
	月　　　　日から　

月　　　　日まで　
	市

村
	

	
	
	月　　　　日から　

月　　　　日まで　
	市

村
	

	
	
	月　　　　日から　

月　　　　日まで　
	市

村
	

	　上記により配置従事の届出をします。

　　　　　　　年　　月　　日

氏名　　　　　　　　　　　

　福井県知事　様


注意　用紙の大きさは、郵便はがきと同じものとする。


