
第５号様式
海水浴場等休業（再開・廃業）届

年　　月　　日
（宛先）川崎市保健所長
住　　所　

氏　　名　

　　　　　

電話番号

次のとおり休業（再開、廃業）したいので、神奈川県海水浴場等に関する条例第１４条第１項の規定により届け出ます。
１　海水浴場等の種別（海水浴場、その他の遊泳場、プール、更衣休憩所）
２　名　　称　　
３　設置場所　　　　　　　　　　　　　　　　（電話番号　　　　　　　　）
４　休業（再開、廃業）の年月日　　　　　年　　月　　日

