
試験品番号  
 

製 品 検 査 申 請 書 
年  月  日 

 
一般財団法人ボーケン品質評価機構 殿 

申請者の住所及び氏名     ㊞ 
 
 
（法人にあっては、その名称、主たる

事務所の所在地及び代表者の氏名） 
 

第 2 項 
食品衛生法第 26 条第 3 項の規定により検査を受けたいので、下記のとおり検査命令書の

写しを添えて申請します。 
 

記 
 
1．製品の名称 

 
2．製造所又は加工所の名称及び所在地 

 
3．製造者又は加工者の氏名及び住所（法人にあっては、その名称及び主たる事務所の所

在地） 
 

4．製造又は加工の年月日 
 

5．製品の着港年月日 
 

6．製品の保管場所 
 

7．申請数量 
 

8．輸入届出受付番号 
 

9．その他 


