
第１号様式（第６条関係） 

  年  月  日 

 

（宛先）昭島市長 

 

 

＜申請者＞ 名 称                  

                    

所在地                  

                    

業 種                  

 

代表者                印 

 

 

健康づくり連携事業事業者登録申請書 

 

昭島市が取り組んでいる健康づくり事業について、その趣旨に賛同し、次のとおり

連携ができるので、昭島市健康づくり連携事業に係る連携事業者の登録に関する要綱

第６条の規定に基づき、登録を申請します。 

 

   

 

 事業概要 

 

                  


