
          年  月  日 

 （宛先） 

秋田市食肉衛生検査所長 

                  〒 

           申込者 住  所  

 

               ﾌ ﾘ ｶﾞ ﾅ    

               氏  名                   

法人にあっては、主たる事務所の 

所在地、名称および代表者の氏名 

連 絡 先（TEL）      －    －     

               緊急連絡先（携帯TEL）   －    －     

 

 

と畜検査情報提供申込書 

 

私は、と畜検査情報還元事業の目的を理解した上で、   年度のと畜検査情報の

提供を受けたいので、以下のとおり申し込みます。 

             

１ 獣畜の種類  □ 牛  □ 豚  

 

２ 対象農場名  

複数農場を経営している場合は、情報提供を希望する農場名をすべて記入してく 

ださい。 

 

 

３ 情報提供の方法 

□ 申込者住所へ郵送 

□ 電子メール  アドレス：              

                  担 当 者： 

 

 農場名 
所在地 

電話番号 

①   
  

  

②   
  

  

③   
  

  

様式第１号（第３条関係） 



        令和〇年 ○月 ○日 

 （宛先） 

秋田市食肉衛生検査所長 

                  〒○○○－○○○○ 

           申込者 住  所 秋田県秋田市○○○○○番地○ 

 

               ﾌ ﾘ ｶﾞ ﾅ ｱ ｷ ﾀ   ﾀ ﾛ ｳ  

               氏  名 秋 田  太 郎          

法人にあっては、主たる事務所の 

所在地、名称および代表者の氏名 

連 絡 先（TEL）   ０１８－○○○ －○○○○  

               緊急連絡先（携帯TEL）○○○－○○○○－○○○○    

 

 

と畜検査情報提供申込書 

 

私は、と畜検査情報還元事業の目的を理解した上で、令和〇年度のと畜検査情報の

提供を受けたいので、以下のとおり申し込みます。 

             

１ 獣畜の種類  □ 牛  □ 豚  

 

２ 対象農場名  

複数農場を経営している場合は、情報提供を希望する農場名をすべて記入してく 

ださい。 

 

 

３ 情報提供の方法 

□ 申込者住所へ郵送 

□ 電子メール  アドレス：akitatarou＠ab.cd.ef              

                  担 当 者：秋田 花子 

 農場名 
所在地 

電話番号 

① 秋田 太郎 
申込者 同上 

申込者 同上 

② ○○ファーム 
秋田県秋田市○○○○番地○○  

０１８－○○○－○○○○  

③   
  

  

記入例 様式第１号 


