様式第４号（第２条関係）
	クリーニング所(無店舗取次店)従事者届出事項変更届出書
年　　月　　日　
[bookmark: _GoBack]　岡山市保健所長　様
営業者住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
営業者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

TEL　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　次のとおりクリーニング所（無店舗取次店）の従事者に係る届出事項に変更がありましたので，クリ－ニング業法施行規則第１条の３第３項の規定により届け出ます。

	

	

	

	届出事項(従事者(クリーニング師)の転入，転出，氏名変更等)

	氏名

	転入・転出・氏名変更

	
	年　　　月　　　日

	氏名

	転入・転出・氏名変更

	
	年　　　月　　　日

	氏名

	転入・転出・氏名変更

	
	年　　　月　　　日

	氏名

	転入・転出・氏名変更

	
	年　　　月　　　日

	その他の従事者数
	変更前　　　 　　　　　名

	変更後　　　　　　　　　　名
(　　　　 年　　　月　　　日現在)

	本籍
住所
氏名
年　　月　　日生　
	管理人

	
	番号　　　　　　　　県第　　　　　号
登録　　　　　　　年　　　月　　　日

	氏名
年　　月　　日生　
	番号　　県第　　号　登録　　年　　月　　日
本籍
住所

	氏名
年　　月　　日生　
	番号　　県第　　号　登録　　年　　月　　日
本籍
住所

	
	

	氏名
年　　月　　日生　
	番号　　県第　　号　登録　　年　　月　　日
本籍
住所

	
	

	営業者の氏名
	所在地

	
	

	
	

	無店舗取次店にあっては，業務用車両の保管場所及び自動車登録番号又は車両番号
	名称

電話（　　）　　　―　　　　　

	
	

	
	


添付書類　クリーニング師にあってはクリーニング師免許証のコピー
