様式第１号

検体提供申出書
年 　月　 日　
岐阜県農政部家畜防疫対策課長　様

申出者 住 所　　　　　　　　　　　　　　　　
（法人、組織にあっては、主たる事務所の所在地）
氏 名 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（法人、組織にあっては、名称及び代表者の氏名）

県が行うサーベイランスにより豚熱陰性が確認されたいのししを解体処理するために検体を提供したいので、下記の書類を添えて申し出ます。

記

添付書類

１ 申出者及び処理施設の概要（別紙）

２ 食肉処理業の許可証の写し

３ 食肉処理業許可後にいのししを扱うために変更した場合は、変更届の写し

４　野生いのししのジビエ利用に関する自己点検表









※申出書の内容に変更があった場合は、様式第３号にて速やかに申し出ること。
様式第１号　別紙
申出者及び処理施設の概要
	【申出者概要】

	氏名又は名称
	

	住所
	


	代表者　役職・氏名
	

	担当者　役職・氏名
	

	連絡先
	TEL
	

	
	E-mail
	

	【処理施設概要】

	処理施設の名称
	


	処理施設の所在地
	

	処理施設の敷地面積
	

	年間計画いのしし処理頭数
	

	いのしし処理頭数実績
（過去５ヵ年度）
	

	主な受入れ時期
	

	主な受入地域
	

	食肉処理業取得年月日
	

	変更届提出年月日（※）
	

	豚熱陽性個体の廃棄方法
	

	一時保管庫の容量（規格）
	

	一時保管方法
	

	処理施設の平面図

（搬入口、一次処理室、一時保管庫の位置が分かるように記載してください。
手書きもしくは図面を貼り付けてください。）
	


※食肉処理業取得後にいのししを扱うために変更した場合
様式第１号　別紙記 載 例

申出者及び処理施設の概要
	【申出者概要】

	氏名又は名称
	（株）●●●●

	住所
	〒●●●－●●
●●市●●　　●●番地の●

	代表者　役職・氏名
	代表取締役社長　●●　●●

	担当者　役職・氏名
	●●課長　●●　●●

	連絡先
	TEL
	●●●●－●●－●●●●

	
	E-mail
	●●●●＠●●●．●●●

	【処理施設概要】

	処理施設の名称
	●●処理加工施設

	処理施設の所在地
	〒●●●－●●
●●市●●　　●●番地の●

	処理施設の敷地面積
	●●●m2

	年間計画いのしし処理頭数
	●●頭

	いのしし処理頭数実績
（過去５ヵ年度）
	H29：●●頭、H30：●●頭、H31（R1）：●●頭、
R2：●●頭、R3：●●頭、

	主な受入れ時期
	●●月～●●月

	主な受入地域
	●●市●●

	食肉処理業取得年月日
	平成●●年●●月●●日

	変更届提出年月日（※）
	平成●●年●●月●●日

	豚熱陽性個体の廃棄方法
	・●●市と連携し、●●●クリーンセンターにて焼却する。
・産廃業者（（株）●●）に委託し、●●処分場で焼却する。

	一時保管庫の容量（規格）
	内寸：縦●cm×横●cm×奥行●cm

	一時保管方法
	Ａ方式（またはＢ・Ｃ方式）

	処理施設の平面図

（搬入口、一次処理室、一時保管庫の位置が分かるように記載してください。
手書きもしくは図面を貼り付けてください。）
	[bookmark: _GoBack]


※食肉処理業取得後にいのししを扱うために変更した場合


