
様式第４号（第６条、様式第２号、様式第６号関係） 権限付与証明書 
権 限 付 与 証 明 書 

平成○○年○○月○○日 
 

 愛媛県知事 加戸守行 様 
 
 

    住      所 ○○市○○町○丁目○番○号  
届出者 氏名又は名称及び  株式会社  ○○○○ 印 
    その代表者の氏名 代表取締役 ○○○○   

 次の自動販売機等について、その管理者に対して、愛媛県青少年保護条例（昭
和42年愛媛県条例第20号）第５条の４第２項第１号に規定する当該自動販売
機等から有害図書類等又は有害がん具類等の除去その他必要な措置を行うこ
とができる権限を付与しました。 

自動販売機等の設置場所 △△市△△町△丁目△番△号 

自 動 販 売 機 等 の 種 類 、 
型 式 及 び 製 造 番 号 

自動販売機 
○○○○－○○○○○○ 

氏   名 ×× ×× 
管 理 者 

住   所 ××市××町×丁目×番×号 
電話番号 ×××－×××－××××  

備 考 
 
 
 

注１ 用紙の大きさは、日本工業規格Ａ４とすること。 
  ２ 届出者が個人の場合にあつては、記名押印に代えて署名することができ
る。 


