
 

令和   年   月   日 

 

 

 

（宛先） 

高 槻 市 長 

 

営業所の所在地 

 

営業所の名 称 

 

住     所 

 

氏     名 

 

 

紛 失 理 由 書 

 

 

 

この度、                       を           の

ため紛失しました。 

今後はこの様なことのないように十分注意して管理します。 

なお、紛失した許可証又は届書の控えを発見したときは速やかに返却します。 

 

 

 

 

（紛失理由） 

高度管理医療機器等販売業・貸与業の許可証 

管理医療機器等販売業・貸与業の届書の控え 


