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加賀野菜加工品認証マーク印刷申請書

平成 年 月 日

金沢市農産物ブランド協会長 様

【申込者住所】

〒

【申込者氏名】

（店舗名または法人名等）

（代表者氏名）

○印

金沢市農産物ブランド協会が定めた加賀野菜加工品認証マークを認証加工品に印刷

したいので申請します。

認証加工品名

認証番号 認証年月日 平成 年 月 日

印刷枚数 枚
印刷枚数に係る
加工品数量
（単位を記載）

認証マークを印刷した
加工品の販売予定期間

認証マークの
印刷箇所・使用方法

担当者名

電話番号 Fax番号

平成 年 月 ～ 平成 年 月

（添付書類等） 認証加工品の包装・容器等の校正刷り品、試作シール、その他使用サンプル等

加工品（別記様式２）


