
様式第５号（第７条関係）

注１ この報告書は、家畜人工授精師並びに家畜人工授精及び家畜受精卵移植を行った

獣医師が提出するものである。

２ 「資格の内容」の欄に定義されている数字の意味は、以下のとおりであり、該当

する番号を○で囲むこと。

１ 家畜人工授精

２ 家畜人工授精及び家畜体内受精卵移植

３ 家畜人工授精並びに家畜体内受精卵移植及び家畜体外受精卵移植

３ 「業務の内容」の欄は、該当する欄全てに○を記入すること。

備 考

所 在 地

勤
務
先

名 称 電話番号

対象家畜 牛 ・ 豚 ・ 馬 ・ その他（ ）

業務の

内 容

採取・処理 他家授精・移植 自家授精・移植 保存・譲渡

家畜人工授精用精液に関する業務

家畜体内受精卵に関する業務

家畜体外受精卵に関する業務

畜産技術指導業務

行政業務

その他

業 種 自営 ・ 農協等畜産団体 ・ 会社 ・ 公務員 ・ その他（ ）

家 畜 受 精 卵 移 植 等 実 務 従 事 の 有 無 有 ・ 無

家 畜 人 工 授 精 実 務 従 事 の 有 無 有 ・ 無

登 録 年 月 日 年 月 日

獣
医
師

獣 医 師 免 許 登 録 番 号 第 号

その他

（ ）
第 号 年 月 日 都道府県 １・２・３

馬 第 号 年 月 日 都道府県 １・２・３

豚 第 号 年 月 日 都道府県 １・２・３

牛 第 号 年 月 日 都道府県 １・２・３資

格

家

畜

人

工

授

精

師

家畜の種類 免 許 番 号 免許交付年月日 免許取得都道府県 資格の内容

現 住 所 連絡先

ふ り が な

氏 名
生年月日 年 月 日

家畜人工授精師等現況報告書

年 月 日

宮崎県知事 河野 俊嗣 殿
家畜改良増殖法施行細則第７条の規定により、次のとおり現況を報告します。


