取下げ願い
年　　月　　日

神奈川労働局長　殿
労働保険番号　
	府県
	所掌
	管轄
	基幹番号
	枝番号

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


事業主の住所
　　　　　　　　　　　　　　　事業主の氏名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　（法人その他の団体であるときはその名称と代表者の氏名）
　標記について、令和　　年　　月　　日に提出しました（該当項目チェック）
　　　　[image: image1.wmf]　成立届（事務処理委託届）


　　　　[image: image2.wmf]　特別加入申請書（氏名　　　　　　　　　　　　　分）


　　　　[image: image3.wmf]　特別加入変更届（氏名　　　　　　　　　　　　　分）


　　　　[image: image4.wmf]　特別加入脱退申請書（氏名　　　　　　　　　　　　　分）


　　　　[image: image5.wmf]　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


　　につきましては、下記の理由により取下げます。
記
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