
식품위생관리책임자 지정 확인서
 □ 영  업  자

성    명 생년월일
영업소 명칭 

또는 상호

영업소의 소재지                                                    (☏               )
 □ 식품위생관리책임자

성      명 생년월일
주      소
직책․자격

「식품위생법」 제41조제3항에 따른 식품위생관리책임자로 
지정한 자임을 확인합니다.

2025년  10월  21일

                  확인자(영업자) :            (서명 또는 날인)

사단법인 한국추출가공식품업중앙회장 귀하

2025년 기존식품영업자 집합교육장 안내
      

    ※ 영업신고자가 아닌 위생관리책임자가 참석할 경우에만 작성바랍니다.

▶ 일자 : 2025년 10월 21일(화), 14:00~17:00 

▶ 장소 : 안동시근로자종합복지관, 1층 소회의실

▶ 주소 : 경상북도 안동시 옥동 1길 19

※ 교통 정보

-안동역

안동역 정류장 110, 111 승차 → 세영첼시빌 정류장 하차 후 도보 4분

-안동버스터미널

안동역 정류장 110, 111 승차 → 세영첼시빌 정류장 하차 후 도보 4분

※ 주차장이 협소하거나 주차비가 발생할 수 있으니 대중교통 권장


