様式第２号
西暦　　　　年　　　月　　　日
食品保健指導士認定資格更新申請書
公益財団法人　日本健康・栄養食品協会
理事長　下田　智久　　殿

	指導士
登録番号
	
	申請者氏名
	印

	勤務先
	会社名
	
	所属部署
	

	
	住所
	〒

	電話
	

	自宅住所
	〒

	電話
	

	e-mail
	



貴協会の食品保健指導士認定資格について、更新に必要な単位を取得しましたので、食品保健指導士認定資格の更新申請をいたします。

以下の講習会、研修会等*へ参加いたしました。
	日付
	場所
	講習会名
	備考
(単位)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


【添付資料】
[bookmark: _GoBack]１．学会、講習会等参加の受講票等
２．証明写真（ﾀﾃ4cm×ﾖｺ3cm　最近6か月以内の写真）1枚
*原稿執筆・講演・指導士会への貢献等についてもこの欄に記載してください。
	協会使用欄
	受付日
	

	処理日
	




