様式第４号（第１７条関係）
　年　　月　　日　
日光市ネーミングライツ事業契約解除申出書
日　光　市　長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　申込者　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　㊞
（※ 印鑑は契約書と同じ印を押印してください。）
日光市ネーミングライツ事業実施要綱第１７条の規定に基づき、次のとおりネーミングライツ事業の契約解除を申し出ます。
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