（様式第1号）受付番号（事務局使用：記載不要）
 

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

令和　　年　　月　　日

徳 島 県 知 事　殿　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（氏名）　　　　　　　　　　　　　　


阿波ふうどスペシャリスト申込書（個人用）

　次のとおり、阿波ふうどスペシャリストに申し込みます。

	住所
	〒　


	所属・職名
	
	氏名
	ﾌﾘｶﾞﾅ

	
	
	
	

	電話番号
	
	メール
アドレス
	　　　　　　　　　

	年齢

	　　　　
	所持
資格
	


	種別等

	□生産者（主な生産物：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 )
□食品加工業者（主な商品：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　 　 　　　　)
□料理人・料理研究家（主な分野：                                 )
□消費者（好きな県産食材：　　　　　　　　　　　　　　　　　　      　　　 　　　）　

	情報発信手段として活用しているもの
	□Facebook（アカウント名：　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　）
□X（アカウント名：＠　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　
□Instagram（アカウント名：＠　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
□その他（HP、ブログ等URL：　　　　　　 　　 　　　　　　 　　　）
※Facebookにつきましては、スペシャリストグループへご招待いたします。

	申請理由
	

	自己PR
	


	○所持資格：栄養士、調理師、野菜ソムリエ、フードコーディネーター等を記入
○自己PR ：阿波ふうどスペシャリストの活動に活用できる知識・経験・スキル等アピールポイントを記入してください。（調理経験、農業経験の経験年数・略歴など）


●以下の点御了承ください。
・ご提供いただいた情報を県公式SNS等に掲載する際には、氏名を公表いたします。
・ご提供いただいた情報は、県公式SNS等に掲載できない場合もあります。
・本申込書に記載いただいたSNS等で公開されている情報については、県公式SNS等にてシェアさせていただく場合があります。
