
第５号様式

一 般 販 売 業

毒物劇物 農業用品目販売業 登録更新申請書

特定品目販売業

登録番号及び

登録年月日

〒 －

店舗の所在地及び

名称 ℡ － －

毒物劇物取扱責任者の 〒 －

住所及び氏名

備 考

一 般 販 売 業
上記により、毒物劇物の

農業用品目販売業 の登録の更新を申請します。

特定品目販売業

　 　 年 月 日

法人にあっては、主住 所 （ ）
たる事務所の所在地

法人にあっては、名
氏 名 （ ）称及び代表者の氏名

印

千 葉 県 知 事 様
担当者名（ ）
電話番号

admin
引き出し線
該当する種別を選択ください。

admin
引き出し線
登録票に記載された登録番号及び登録年月日を記入してください。
なお、登録年月日は、有効期間の開始日を記入してください。

admin
タイプライターテキスト
○保　第○○○号　　平成○年○月○日

admin
タイプライターテキスト
○○○　○○○○　千葉県○○市○○○○

admin
タイプライターテキスト
○○株式会社　○○支店

admin
引き出し線
登録票のとおり記入してください。

admin
タイプライターテキスト
千葉　花子

admin
タイプライターテキスト
○○○　　○○○　　○○○○

admin
タイプライターテキスト
○○○　○○○○　千葉県○○市○○○○

admin
引き出し線
・取扱責任者の住所が変更した場合は、その旨朱書きで記載してください。
・また市町村合併や住居表示の変更により、製造所（営業所）の所在地が
変更になった場合等は、その概要を朱書きで記載してください。

admin
引き出し線
該当する種別を選択ください。

admin
引き出し線
提出年月日を記入してください。

admin
引き出し線
法人の場合は、
登記された本社の
所在地、名称及び
代表者氏名を記入
してください。

admin
タイプライターテキスト
千葉県○○市○○

admin
タイプライターテキスト
○○株式会社
代表取締役　　千葉　太郎

admin
引き出し線
担当者名及び連絡先を記入
してください。

m.chb30
線

m.chb30
線

m.chb30
線

m.chb30
線

m.chb30
線

m.chb30
線

m.chb30
線

m.chb30
線

admin
タイプライターテキスト
○○　○○




