
 

様式第８号（第 14 条第１項関係）                                          年   月   日 

 

さぬき動物愛護センター所長 殿 

 

譲渡ボランティア 住  所               

氏  名               

（団体にあっては、名称及び代表者の氏名） 

登録番号              

譲渡ボランティア譲渡申込書 

 

 下記のとおり動物の譲渡を申し込みます。 

譲 渡 動 物 飼 養 施 設 

譲渡動物 

番号 
種類 品種 性別 

推定 

月齢 
毛色 飼養管理者 所在地 

        

        

        

        

        

        

 下記の内容を確認のうえ、✔を記入して下さい。 

※ 上記の内容について、適正な譲渡事業を実施するにあたり必要な範囲において、飼養施

設の所在地を管轄する保健所、市町、他都道府県に情報提供することに同意します。 □ 

 

（表） 



 

 

譲 渡 動 物 飼 養 施 設 

譲渡動物 

番号 
種類 品種 性別 

推定 

月齢 
毛色 飼養管理者 所在地 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

（裏） 


