
（第２号様式）

申請日：     年   月   日 

「食品ロス削減サポーター」登録廃止届 
北九州市長 様 

企業または団体名 

所在地 

代表者名 

「食品ロス削減サポーター」の登録を廃止しますので、下記のとおり届け出ます。

また、廃止に伴い「食品ロス削減サポーター」名称の記載をホームページ等から取りやめます。 

１ 廃止する企業または団体名 

名称 

所在地 

電話番号 

担
当
者

担 当 者 名 

電話／ＦＡＸ ＴＥＬ：                 ／ＦＡＸ： 

メールアドレス 

２ 廃止する理由（該当する理由に○をつけてください。その他の場合は、差し支えない程度で理

由を御記入ください） 

≪ 廃止する理由≫ 

３ 廃止予定日 

        年   月   日 


