
様式第２号

長野県企業局災害時等支援協力者　　更新同意届

　　　　平成　　　　年　　　　月　　　　日

（あて先）長野県企業局　企業局長

登録番号

住　所

氏　名 印

長野県企業局災害時等支援協力者の登録更新に同意します。

（登録内容に変更が生じた場合、記入してください。）

変更内容項目 氏名　・　住所　・　電話番号　・　その他（　　　　　）

変更前内容

変更後内容


