別記第１号様式（第２条関係）

 eq \o\ad(栄養士免許申請書,　　　　　　　　　　　　　)
年　　　月　　　日　　

　　北海道知事　様
　　　　　　　　　　申請者　 　本　　　籍　

　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　 　住　　　所　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ad(ふりがな,　　　　　　　　)
　　　　　　　　　　　　　　 　氏　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日生
　　栄養士の免許を受けたいので、栄養士法施行規則第１条の規定に

より、関係書類を添えて申請します。


備考　関係書類として、次の書類を添付すること。
　　　(1)　栄養士法第２条第１項に該当する者であることを証する書面
　　　(2)　戸籍謄本又は戸籍抄本
　　　(3)　精神病又は伝染性の疾病のないことを証する医師の診断書



北海道収入証紙








