様式第12号（第21条第１項関係）

ふ ぐ 処 理 者 死 亡（失 踪 宣 告）届 

 年       月      日

   静岡県知事                 様

                                           住所 

                                           氏名                                                                                                          

  ふぐ処理者が死亡した（失踪の宣告を受けた）ので、静岡県ふぐの取扱い等に関する条例第16条第２項の規定により、ふぐ処理者免許証を添えて届け出ます。

	ふぐ処理者
	免許証番号
	   第            号
	免許年月日    
	   年   月    日

	
	EQ \* jc1 \* hps10 \o\ad(\s\up 9(ふり),氏)　EQ \* jc1 \* hps10 \o\ad(\s\up 9(がな),名)
	
	生年月日
	   年   月   日生

	
	本籍地都道府県名 

（国籍）
	

	届出の理由
	
	死亡（失踪宣告）の年月日
	   年   月   日

	届出者と本人との関係
	


