別記第4号様式（第6条関係）
知事監視製品購入・譲受届
	知事監視製品を購入し、又は譲り受けた相手方の
住所及び氏名又は店舗の所在地及び名称
	○○市××町△△
○○店

	知事監視製品を購入し、又は譲り受けた年月日
	平成　○年　　□月　　△日

	購入し、又は譲り受けた知事監視製品の名称等と数量
	名称等（その知事監視製品を特定できる事項 ）
	数量

	
	○○◇◇ハーブ
◆◆▲▲
	２袋
１袋

	誓　　　約
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　個人の場合
　購入し、又は譲り受けた知事監視製品は、みだりに吸入、吸引、摂取その他の方法により身体に使用しないことを誓約します。
□　法人の場合
　購入し、又は譲り受けた知事監視製品は、みだりに吸入、吸引、摂取その他の方法により身体に使用させないことを誓約します。

	備　 　考
	


　和歌山県薬物の濫用防止に関する条例第16条第1項の規定により、上記のとおり届け出ます。　
なお、知事監視製品を使用し、又は使用させる場合には、上記の誓約を遵守します。
平成　○年　　□月　　△日
和 歌 山 県 知 事　　様
　　　　　　　　　　　　　　　

住    所（法人にあっては、所在地）
：   　○○市××町△△　　　　　　　　　　　　　　
氏    名（法人にあっては、名称及び代表者氏名）

：   　○井　△行　　　　　　　　　　　　　　印　
連絡先電話番号：　○○○－◇◇◇－△△△　　　　　　
１　添付書類


　　なし








２　記載上の注意事項等


　提出部数


　　　薬務課又は県立保健所（支所）へ１部


（２）　知事監視製品を購入し、又は譲り受けた相手方の住所及び氏名又は店舗の所在地及び名称欄には、相手方の住所及び氏名がわかる場合はその住所及び氏名を、不明の場合は購入等した店舗の名称及び所在地を記載して下さい。


（３）　購入し、又は譲り受けた知事監視製品の名称等と数量欄には、購入等した知事監視製品の名称等と数量を記載して下さい。


（４）　誓約欄には、知事監視製品を個人で購入した場合には「個人の場合」にチェックを、法人として購入等した場合には「法人の場合」にチェックをして下さい。なお、それぞれ記載されている内容を遵守するようにして下さい。


（５）　申請者が法人の場合は、住所欄には主たる事務所の所在地を、氏名欄には名称及び代表者の氏名を記載し、代表者印を押印して下さい。


（６）　連絡先電話番号欄には、店舗等の電話番号を記載して下さい。











３　留意事項


（１）県内の販売業の届出をした店舗以外（県外の店舗やインターネット）で知事監視製品を購入等し、その知事監視製品を県内で所持したときは、直ちに届出をすることが必要です。











