様式第27（第45条関係）：一般則
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	貯蔵又は保管場所
	
	


　　　　　年　　　月　　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　代表者　氏名　　　　　　　　　　　　　　
	
	
	福岡県知事
高圧ガス保安協会
指定輸入検査機関名
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	×検査職員確認印

	


備考　　１　この用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とすること。
　　　　２　×印の項は記載しないこと。
