
 

 

 

製菓衛生師免許証再交付申請書 

 

                                                    令和 ○年 ○ 月 ○ 日 

 

 群馬県知事 あて 

 

                                  本籍地 都道府県名（国籍）群馬県 

                                     

                    住 所 前橋市朝日町三丁目３６－１７ 
 

                    登録番号 １１１１１ 

                    氏
（ふ り

 名
が な）

前
まえ

 橋
ばし

  花
はな

 子
こ

   

 

                       電  話 027-220-5781 

 

                      亡失 

    製菓衛生師免許証を  したので再交付してください。 

                      毀損 

 

 添付書類   製菓衛生師免許証（き損の場合に限る。）      

             

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

群馬県証紙 

（3,500円） 

戸籍に記載の文字で

正確に記入 

自署又は記名・押印 

現住所を記入 

現在の本籍の都道府県名のみを記入 

日本の国籍を有しない場合は国籍を記入 

申請に来た日を記入 

 
前
橋 

登録番号は群馬県に確認 

記 入 例 

群馬県証紙は、前橋市保健所２階

『食品衛生協会』で購入可 

 

不要な文字を見え消しする 


