
（様式第５号） 

 

 

 

大 経 ス 第  号 

  年  月  日  

団 体 名 

代表者職・氏名  様 

                    市  長  名 

教 育 長 名 

 

後援名義使用承認の取消しについて（通知） 

 

   年  月  日付け大経ス第     号で承認しました下記の事業に

ついての後援名義使用承認を次のとおり取消しましたので、通知します。 

記 

１ 催  名 

 

２ 開催日時 

 

３ 取消しの理由 

 


