
 

 

委託契約解除願 

 

令和　　年　　月　　日 

岸 和 田 市 長　様　 

 

（契約者） 

住　   所　　　　　　　　　　　　　　　 

商号･名称　　　　　　　　　　　　　　 

代表者名　　 　　　　　　　　　　　　 

　　　　　　　　　　　　　　 

 

 

 

　令和　年　月　日付で締結した「岸和田市一般家庭普通ごみ及び粗大ごみ処

理手数料収納事務委託契約」について下記のとおり契約を解除したいので申し

入れます｡ 

記 

　　契約解除日　　令和　　　年　　　月　　　日　 

 

＜ 理 由 ＞　　　　　　　　　　　 

 

 

　＊　委託契約解除に伴い指定された取扱所（岸和田市廃棄物の減量化及び適正処理に関する条例施行規則

第３条の７に規定する指定）については契約解除日付で取消となります。 

契約印 

解除する日をご記入ください。

契約解除する理由をご記入ください。 

（例）閉店のため。　　等

（記入例）

契約書の日付をご記入ください。

契約書の契約者名等を記載し、 

契約書に使用した印鑑を押印してください。


