様式第４号（第１５条関係）

八潮市有料広告掲載取下申出書

年　　月　　日　

（宛先）八潮市長　

住所　　　　　　　　　　　　　　　　　
（申込者）　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　電話　　　　　　　　　　　　　　　　　
FAX　　　　　　　　　　　　　　　　　
メールアドレス　　　　　　　　　　　
（法人等にあっては、事業所の所在地、名称
及び代表者の氏名を記入してください。）
担当者氏名　　　　　　　　　　　　

八潮市の広告媒体に掲載している広告の掲載を取下げたいので、次のとおり申し出ます。

	掲載決定期間
	

	掲載取下げの時期
	

	掲載取下げの理由
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