様式第６号（第７条関係）
知的障害者職親登録簿変更届
年　　　月　　　日

　出雲市長　　　　　　様

届出者　住所　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　　　
（電話　　　　　　　　）　　



　　下記のとおり知的障害者職親登録簿の登録事項に変更が生じましたので、出雲市知的障害者職親委託制度事業実施要綱第７条の規定により届け出ます。


記
	変更事項
	１　申込者の住所又は氏名
２　事業所等の名称及び所在地
３　事業の種類
４　指導訓練事項

	変更の内容
	変更前
	　

	
	変更後
	　

	変更年月日
	　　　　　　　　年　　　月　　　日

	変更の理由
	　


（注）　「変更事項」欄は、該当するものの番号を○で囲んでください。
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