庄内総合支庁保健企画課 健康増進担当　行（添書不要）
ＦＡＸ：0235-66-4935／E-mail：yshonaihoken@pref.yamagata.jp 
食支援フォーラムin庄内2026　パネル展示申込書

	区分
	※該当する□に✔を付けてください
□活動（研究）発表
□情報提供（嚥下・咀嚼機能に配慮した食品や素材について）

	団体名
	

	所属・役職名
	

	参加者名
	

	担当者名
	

	住所
	〒


	電話番号
	

	メールアドレス
	

	机・パーテーション使用の有無
	長机１台　　　　　（　　□要　　・　　□不要　　）
パーテーション1枚（　　□要　　・　　□不要　　）


【活動（研究）発表の方】※活動（研究）内容の概要をご記入ください。
	


【情報提供の方】※内容について箇条書きで記入してください。

