
様式第4号(第9条関係) 

 

時津町はり、きゅう等施術業者指定申請書 

 

申請者 

住 所 
(法人の場合、代表者の
住所) 

   

施 術 所 の 所 在 地   

施 術 所 の 名 称 
(法人の場合、法人の名
称も記入すること) 

  

氏 名 
(法人の場合、代表者の
氏名) 

  

開 設 年 月 日     年   月   日 

業 務 の 種 類  はり・きゅう・あんま・マッサージ 

 

 

 上記のとおり、時津町はり、きゅう等施術業者に指定くださるよう関係書類を添えて申

請します。 

 

 

      年  月  日 

 

 

申請者 住 所              

氏 名          印   

 

 

 時津町長    様 

 


