（新）

別記第2号様式の5(第5条の2関係)

　

	旅館業営業承継承認書

　

熊本県指令　第　　号

　

住所　　　　　　　　　　　

氏名　　　　　　　　　　　
年　　月　　日生

　　　　　　　譲受人　　　　　　　　　　　
住　所　　　　　　　　　　
氏　名　　　　　　　　　　
年　　月　　日生

譲渡人　　　　　　　　　　　
住　所　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　
　

　　　年　　月　　日付けで申請のあった旅館業の営業の承継については、旅館業法(昭

	　和23年法律第138号)
	第3条の2第1項

第3条の3第1項
第3条の4第1項
	の規定により次のとおり承認します。

	　

　　　　年　　月　　日

　

熊本県　保健所長　印

　

　1　営業施設の名称

　2　営業施設の所在地


備考　この様式中不要の文字は、使途に従い抹消すること。
