
※ 別途、送料も同時に請求させて

頂きます（１８０円）。

＜代金すべて後払い＞
郵便局の振込用紙を同封します。

食の薬学検定
合格証申込書

食の薬学検定試験・合格証を申し込みます。

（あて先） 〒０８５－００６５ 釧路市 美原２丁目１８－４

薬学検定事務局 まで

食 の 薬 学 検 定 試 験

← 合格された級を記入して下さい。

賞状タイプ（Ｂ５サイズ）厚紙

５００円／１枚 ＜税込み＞

プラスチック・カード

１,１００円／１枚＜税込み＞

合 格 通 知 到 着 か ら １ ヶ 月 以 内 に お 申 込 み 下 さ い 。

そ れ 以 降 の 場 合 は 、 お 届 け が 大 幅 に 遅 れ ま す 。

〒 －

住 所

氏 名 （受験番号： ）

（ ご 注 意 ） ＦＡＸ で は お 申 込 み 頂 け ま せ ん 。

※ この申込書はＨＰからもダウンロード可能です。

級

② プラスチック・カード（名刺サイズ）

① 賞状タイプ（Ｂ５サイズ）厚紙

※ 時間が掛かります（約１ヶ月）

このカードのみ別送（送料無料）

＜代金すべて後払い＞

枚

枚


