
 

 

 

生活衛生同業組合組合員異動報告書（  年分） 

 

 

前年末組合員数 

 

        

名 

 

新加入組合員数 

 

        

名 

 

本年末組合員数 

 

        

名 

 

脱 退 組 合 員 数 

 

        

名 

 

 上記のとおり、報告します。 

 

 

   令和  年  月  日   

 

 

生活衛生同業組合の名称 

生活衛生同業組合を代表 

する理事の氏名及び住所 

 

 

㊞  

 

都道府県知事    殿 

 

備考 この用紙は、Ａ列４番とすること。 
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