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   平成２７年分麻薬年間受渡届について 

 このことについて、麻薬小売業者、麻薬管理者（麻薬管理者のいない麻薬診療施設にあっ

ては、麻薬施用者）及び麻薬研究者は、麻薬及び向精神薬取締法第４７条、第４８条及び第

４９条の規定に基づき、麻薬年間受渡届を毎年１１月３０日までに都道府県知事に届け出る

こととなっております。 

 つきましては、本年も次の事項に留意し、届出いただきますようお願いします。 

 なお、麻薬の取扱いがない場合も届出が必要ですのでご留意ください。 

記 

１ 届出受付期間 

  平成２７年１０月１日（木）から平成２７年１１月３０日（月）まで 

２ 届出部数 

   １部（※ 提出する書類は必ず複写し、貴施設でもその写しを保管してください。） 

３  届出先 

    釧路保健所窓口まで持参または郵送してください。 

  メールにて提出される方は、下記７に記載のメールアドレスへ送信してください。 

４ 作成について 

 （1）別添「麻薬年間受渡届記入上の留意点」及び記入例を御参照ください。 

 （2）前年分の届出書と照合し、誤りの無いように十分確認してください。 

 （3）複数枚に渡る場合には、右肩にページ数を記入してください。 

 (4) 新規開設（開設者変更を含む）の施設につきましては、期始在庫が０となります。

前開設者から引き継いだ麻薬の数量を譲受数量に計上してください。 

５ 届出様式について 

（1）用紙が不足する場合は、複写して御利用ください。 

（2）パソコン等で作成した様式で届出されても差し支えありません。 

   なお、その際は別添の麻薬年間受渡届の様式に準じて作成してください。 

６ 電子ファイルの様式について 

マイクロソフトワードとマイクロソフトエクセルの届出様式を釧路保健所のホームペ

ージ（下記 URL）にて様式をダウンロードしてご使用ください 

   

http://www.kushiro.pref.hokkaido.lg.jp/hk/hgc/0000top/5000bunya/bunya.htm#1 

 

７ 提出先メールアドレス            連絡先 企画総務課地域医療薬務係 

 tsurushima.ryuu@pref.hokkaido.lg.jp      TEL ０１５４－２２－１２３３ 

FAX ０１５４－２２－１２７３  
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