
（第５号様式）

(食材納入業者専用）

注）この様式は、病院･給食センター等に納入を希望する食材業者用です。申請時には別途複
写を添付してください。なお、各施設より、別途資料請求を行う場合がありますので、ご了承
願います。

お 茶 類

そ の 他

3 米 米

※　希望する欄に○印を記入してください。その他に記入する場合、納入食品名を記入願います。

牛 乳

乳 製 品

缶 詰 類

冷 凍 食 品

調 味 料

乾 物 類

漬 物

納 豆

豆 腐 類

菓 子 類

麺

パ ン

卵

2 そ の 他 食 材 カ マ ボ コ 類

魚 介 類

肉(ハム・ソーセージ含む)

1 生 鮮 食 品 野 菜

果 物

納入希望食材記入表
登録番号 申請者

分類表８-７２ 詳 細 品 目 希望する食材に○印を記入してください。


