様式第六十五（一）（第百十八条関係）

　　　　　　　　　　　　　　　製造販売認証事項一部変更認証申請書
	認証番号
	
	認証年月日
	和暦でご記載ください

	類　　　　　　　　　　別
	

	名　称
	一般的名称
	コードもご記載ください

	
	販売名
	

	使用目的又は効果
	

	形状、構造及び原理
	

	原材料
	

	性能及び安全性に関する規格
	

	使用方法
	

	保管方法及び有効期間
	

	製造方法
	

	製造販売する品目の製造所
	名称
	登録番号

	
	
	

	備　　考
	新旧対照表及び認証経過表を作成し、添付してください。また、備考欄に添付の旨記載してください。


上記により、　　　　　　　　　　　　の製造販売の認証事項の一部変更の認証を申請します。

令和　　年　　月　　日

一般財団法人 日本品質保証機構　殿
担当者名　
連絡先 TEL  

E-mail 

業者コード 000000-000
指定高度管理医療機器


指定管理医療機器





変更のない事項については、該当欄に「変更なし」と記載してください。（「変更なし」の事項については、別紙の添付は不要です。）





指定高度管理医療機器


指定管理医療機器





登記簿上の本社をご記載ください





住　所





氏　名





� eq \o\ac(○,印)�　





法人にあつては、主


たる事務所の所在地





法人にあつては、名


称及び代表者の氏名








