
 

 書 式 第 ３ 号 

  〔別  紙〕     食 鳥 処 理 衛 生 管 理 者 一 覧               

 

                       食鳥処理場名            
   

＊ 新規の配置届であって食鳥処理衛生管理者が複数配置されている場合のみ記入してください。 

 

 食鳥処理衛生管理者の氏名 生年月日 住      所 資 格 

 

  １ 

    

 

  ２ 

    

 

  ３ 

    

 

  ４ 

    

 

  ５ 

    

 

  ６ 

    

 

  ７ 

    

 

  ８ 

    

 

  ９ 

    

 

１０ 

    

 
資格欄は次の①～④のうち該当するものの番号で記入してください。 
 

① 法第１２条第５項第１号 ： 獣医師 

② 法第１２条第５項第２号 ： 大学又は旧専門学校において獣医学又は畜産学を修めて卒業 

した者 

③ 法第１２条第５項第３号 ： 厚生労働大臣の指定した食鳥処理衛生管理者の養成施設にお 

いて所定の課程を修了した者 

④ 法第１２条第５項第４号 ： 義務教育を修めた者であって、厚生大臣の指定した講習会の 

課程を修了した者 


