
様式第１号（第３条関係）

深川市アライグマ等防除従事者登録申請書

令和３年　３月１６日

深川市長　様
申請者　〒〇〇〇－〇〇〇〇
　　　　住　　所　深川市〇条〇番〇号
　　　　ふりがな　ふかがわ　たろう
　　　　氏　　名　深川　太郎　　　　　㊞

電話番号　〇〇－〇〇〇〇
深川市アライグマ等防除従事者として登録を受けたいので、深川市アライグマ等防除従事者の登録等に関する要領第３条の規定により、次のとおり申請します。


	生年月日
	S〇〇年　　〇　月　　〇〇　日

	受講した

講 習 会
	令和３　年　　３　月　１６　日

開催の講習会受講済（きたそらち鳥獣害防止対策協議会　主催）

	わな猟免許

番号等
	第　　　　　　　　　　　号

	
	交付年月日　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

	
	交付機関名　　北海道　・　その他（　　　　　　　　　）

	
	有効期間

年　　　月　　　日　～　　　　　年　　　月　　　日

	捕獲場所
	自己所有地で捕獲する場合は「自宅敷地内」で可。
※自己所有地以外で捕獲する場合は、土地所有者の同意書が必
要となります。


添付書類

（１）運転免許証等本人確認ができるものの写し

（２）わな猟免許を有する者にあっては、狩猟免状の写し
（３）申請者の所有地以外の捕獲にあっては、所有者の同意書（任意様式）
記 入 例





わな猟免許を所持していない場合は記入不要








