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特例販売業許可更新申請書（薬２-３号）

【添付書類】
１．医薬品販売業許可証（許可証を紛失している場合は「許可証紛失届」を添付すること。）
２．住居表示に関する法律等に基づき所在地の表示に変更が生じたときは区長の発行する証明書又は通知書の写し（ただし、備考欄に「所在地の表示が変更された旨及び旧表示」を記載する場合は不要）
３．取扱品目表（２部）
４．申請者（申請者が法人であるときは、その業務を行う役員）が精神の機能の障害により業務を適正に行うに当たって必要な認知、判断及び意思疎通を適切に行うことができないおそれがある者である場合は、当該申請者に係る精神の機能の障害に関する医師の診断書

【申請書の記載要領】
字は、黒インク、ボールペン等を用いて、楷書ではっきりと邦文で記載すること。
１　許可番号及び年月日欄
　　許可年月日は、許可証に記載されている有効期間の始期を記載すること。
２　店舗の名称及び所在地欄
　　許可されている特例販売業の名称及び所在地を記載すること。　　
３　変更内容欄
　　変更内容欄には、次に掲げる事項のうち、変更のあった日から３０日以内にこの更新申請書を提出する場合は、当該変更のあった事項について記載すること。なお、この場合、備考欄に変更年月日を記載すること。また、「変更届」をあわせて提出すること。
　※　変更の届出が必要な事項
　(1)　開設者の氏名（開設者が法人であるときは、その業務を行う役員の氏名を含む。）又は住所
　(2)　店舗の名称
　(3)　構造設備の主要部分
　(4)　兼営事業の種類
４　申請者の欠格条項欄
　　申請者の欠格条項の(1)欄から(4)欄までには、当該事実がないときは「なし」（法人の場合は
「役員全員なし」）と記載し、当該事実があるときは、
(1)及び(2)欄にあっては、その理由及び年月日
(3)欄にあっては、その罪、刑、刑の確定年月日及び執行を終わり、又は執行を受けることがなくなった場合はその年月日
(4)欄にあっては、その違反の事実及び年月日

