
法人にあっては、主

たる事務所の所在地 

法人にあっては、名

称及び代表者の氏名 

様式２ 

登 録 更 新 申 請 書 

登 録 番 号  登 録 年 月 日  
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（１） 薬事に関する法令又

はこれに基づく命令若しくは

処分に違反して刑に処せら

れ、その執行を終わり、又は

執行を受けることがなくなっ

た日から起算して二年を経過

しない者であること。 

 

（２） 第十一条の規定によ

り登録を取り消され、その取

消しの日から起算して二年を

経過しない者であること。 

 

備考  

上記により、薬事法施行規則第 85 条第 3 項第 3 号に規定する講習等を行う者の登録

に関する省令第 1 条第 5 項の規定に基づき、登録の更新を申請します。 
 

年  月  日 
 

所 在 地 
 
 

氏   名             印 
   

厚生労働大臣 殿 
 
（注意） 
１． 用紙の大きさは、日本工業規格Ａ４とすること。 
２． 申請者の欠格条項の欄には、当該事実がないときは「なし」と記載し、あるときは

（１）の欄にあっては、その罪、刑、刑の確定日及びその執行を終わり、又は執行

を受けることがなくなった場合はその年月日を、（２）の欄にあってはその理由及

び年月日を記載すること。 


