
 

申 請 名 販売従事登録消除申請 

事 案 
登録販売者が一般用医薬品の販売等に従事しようとしなくなった場

合又は死亡し、若しくは失踪の宣告を受けた場合 

添 付 書 類 販売従事登録証 

備 考  

 

 

詳しくは管轄の保健所におたずねください。 

村山保健所（山形市十日町１―６－６）    電話 023-627-1248 

最上保健所（新庄市金沢字大道上２０３４）  電話 0233-29-1257 

置賜保健所（米沢市金池７－１－５０）    電話 0238-22-3872 

庄内保健所（三川町大字横山字袖東１９－１） 電話 0235-66-4738 

 

 


