
 
 

施術所開設届出済証明書 
柔道整復師法（昭和４５年法律第１９号）に基づく届出がなされた国家資格者

が施術を行う施術所である。 

施設の名称 ： 〇〇接骨院 

施設所在地 ： 東京都墨田区吾妻橋一丁目２３番２０号 

開設者氏名 ： △△ ◇◇ 

開設届出日 ： 令和３年１２月５日 

届出の番号 ： ３墨福衛生医第××号 

開 設 日 ： 令和３年１２月１日 

墨福衛生証第  号 

上記について証明します。       令和  年  月  日  

                     墨田区保健所長     印 

見本 


