鳥取県食の安全推進会議委員　応募用紙
令和　　　 　年　 　　　月　 　　　日記入
	フリガナ
	
	職　　　業

	氏　　名
	
	

	生年月日
	　　　　　　　　　　　　　　　　（　満　　　　　　歳　）

	自宅住所
	〒


	電話番号
	（　　　　）
	ＦＡＸ
	（　　　　）

	メールアドレス
	

	①　応募理由を記入してください。

	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	②　食の安全について日ごろ考えていることを記載してください。

	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	③食に関する活動実績があれば記入してください。（例：消費者モニター、消費者団体所属等）

	１　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　年～　　　　年）
２　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　年～　　　　年）
３　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　年～　　　　年）
４　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　年～　　　　年）
５　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　年～　　　　年）



