（様式３） 
令和　　年　　月　　日

営 業 店 舗 調 書
奈良県知事　山下　真　様 
応募者住所
応募者氏名 　　　　　　　　　　　　　　印 
（法人の名称及び代表者）

（事務連絡責任者）

部署・職名

氏名

電話番号

ＦＡＸ番号

E-mailアドレス

令和８年１０月５日現在、営業している店舗は下記のとおりです。
	No.
	店　　名
	所　在　地
	店舗規模（席数）
	営業

年数
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