
 
  

年  月  日 

 

（あて先）昭島市長   

    

「あきしまの水」シンボルマーク等利用承認 変更申請書 

 

住所(〒    －    ) 

 

企業、団体等の名称及び代表者名(個人の場合は名前) 

 

   

 

担当者 氏名 TEL 

 

FAX  

 

E-mail 

 

    

下記のとおり「あきしまの水」シンボルマークの利用承認を受けた事項について変更したいの

で申請いたします。 

利用承認番号 
 

利用品 
 

変更項目 

 該当項目に○を付けること 

 ①利用方法の変更   ②製作予定数    

 ③その他(                ) 

変更する事項  

現 
 

新 
 

変更の理由 

 

備考 
 

添付書類 

(1) 当初の「あきしまの水」シンボルマーク等利用承認書の写し 

変更申請 


