
令和  年  月  日 
 
 

業 務 責 任 者 変 更 届 
 

 
鳥 栖 市 長 様 
 
 
業務番号      第    号 

 
業 務 名                    

 
                  住所 

 
                  氏名                        

 
 
下記のとおり受託業務の責任者を変更しましたのでお届けします。 
 
担当区分 旧新 氏  名 資  格 略  歴 

 

旧    

新    

 

旧    

新    

 

旧    

新    

変更理由 
 

 
注１ 資格を要する場合は、資格を証する書類を添付すること。 
注２ 個人情報を取り扱う業務については、個人情報の取扱いに係る作業責任者及び

作業従事者についても記載すること。 


