
別紙様式２ 

 

ぐんま地産地消協力企業・団体申請内容変更届 

   

                                                   令和  年  月  日 

   

  群馬県知事 あて 

   

                                             住 所 

                                             氏 名                         

   

                       法人の場合は、所在地、 

                       名称及び代表者の氏名        

                                             電話番号 

                        ＦＡＸ番号  

 

 「ぐんま地産地消協力企業・団体」の申請内容について、変更があったので、ぐんま地産地消協

力企業・団体登録要領第３の３の規定により、下記のとおり届け出します。 

   

記 

   

１ 協力企業・団体の住所 

   

   

２ 協力企業・団体の名称 

   

   

３ 変更年月日 

   

   

４ 変更内容 

    （変更前） 

   

   

   

   

    （変更後） 

   

   

 


