
(別添様式4の別紙)
FAX:042-321-1832

農林水産省 動物医薬品検査所 企画連絡室 審査調整課 志賀 佑太 う″

に

寄附金・契約金受取 (割当て)額
F

令和グ年r月 Z日
寄附金・契約金等の受取(割当て)額について、以下のとおり回答する。

審議事項1  オルベシールの休薬期間について
審議品目1

□ 50万円以下
□ 50万円超～500万円以下
□ 500万円超

3年度
令和4年度

ニマルヘル
¬

∫

□ 50万円以下
□ 50万円超～
□ 500万 円超

□

500万 円以下 □ 令和3
□ 令和4年度

レ

ネ

□

□

□

□

□

□

ｌ

ｌ

ｒ

Ｊ

令和3年度
令和4年度

2

孔九答′てつ魔準多勧ク受
る場ι逆ツタえ質名

θ

騰雄諺
″χ

□ 50万円以下
□ 50万円超～500万円以下
□ 500万 円超

□ 50万円以下
□ 50万円超～
□ 500万 円超

500万円以下
□

□

□
令和3年度
令和4年度

氏名

〒185-8511 東京都国分寺市戸倉1-15-1
農林水産省 動物医薬品検査所 企画連絡室 審査調整課 志賀 佑太
電言舌 042-318-8363      FAX 042-321-可 832

審議参加に関する確認事項 (平成20年 12月 19日 薬事分科会確認 )に基づき、申請企
業及び競合企業に対して上記の申告内容について照会することについて、同意します。
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（別添様式4の別紙）
FAX:042-321-1832 

農林水産省動物医薬品検査所企画連絡室審査調整課 志賀佑太宛

動物用医薬品残留問題調査会における
寄附金・契約金受取（割当て）額
FAX回答表

令和4年4月勺り
寄附金・契約金等の受取（割当て）額につい 、以下のとおり回答する。

審議事項1 オルベシールの休薬期間について
審議品目1

嗜髯塩璧業）： ゾエティス・ジャパン株式麟：有りの場合

且認忍農犀五500万円以下 ｝ 日謬翡閂□ 50万円以下 □ 令和2年度

（競合企業）： MSDアニマルヘルス株式会社
受領なし ※受取有りの場合

且［雲誓゚ 0万円以下 ｝ 日認悶農□50万円以下 口令和2年度

企喜髯胃註業）： 日本全薬工業株式会社

□ 50万円以下 ｝ ※受取有りの場合口令和2年度
□ 50万円超～500万円以下 □ 令和3年度
□500万円超 口令和4年度

文 ll只なし
□ 50万円以下
□ 50万円超～500万円以下
□ 500万円超

※受取有りの場合
口令和2年度
口令和3年度
口令和4年度

※甲告対象潮届7は、過去3年度分とし、綬も受取額の多い年度について回答する。

審議参加に関する確認事項（平成20年12月19日薬事分科会確認）に基づき、申請企
業及び競合企業に対して上記の申告内容について照会することについて、同意します。

氏名 ¥ }' 

〒185-8511 東京都国分寺市戸倉1-15-1
農林水産省動物医薬品検査所企画連絡室審査調整課志賀佑太

電話 042-318-8363 FAX 042-321-1832 

1 / 1ページ









(別添様式4の別紙)
FAX：042-321 -1832

農林水産省動物医薬品検査所企画連絡室審査調整課志賀佑太宛

動物用医薬品残留問題調査会における
寄附金・契約金受取(割当て)額

FAX回答表

令和ダ.年ダ・月2ク日
寄附金・契約金等の受取(割当て）額について、以下のとおり回答する。

  審議事項1 オルベシールの休薬期聞について
審議品目1

企業名（由請企業):ゾエテイス・ジャパン株式会計

  θ受領なし1
口 50万円以下
口 50万円超~500万円以下
  口 500万円超」

企業名（競合企業）：MSDアニマルヘル

※受取有りの場合

.口令和2年度
口令和3年度
口令和4年度

ス株式会社

  0受領なしπ
口 50万円以下
口 50万円超~500万円以下
  口 500万円超」

企雀名f群合企業）：B太全蕊工業株・

※受取有りの場合

.口令和2年度
口令和3年度
口令和4年度

式会計

  E受領なし1
口 50万円以下
口 50万円超~500万円以下
  口 500万円超」

企華名f競合企華'):フジ々製蕊秩式会

※受取有りの場合

.口令和2年度
口令和3年度
口令和4年度

粁

  0受領なしI
口 50万円以下
口 50万円超~500万円以下
  口 500万円超」

く申告対象期間は、過去3年度分とし、最も受取

※受取有りの場合

.口令和2年度
口令和3年度
口令和4年度

領の多し、年度につ1'て回答する。

審議参加に関する確認事項（平成20年12月19日薬事分科会確認)に基づき、申請企
業及び競合企業に対して上記の申告内容について照会することについて、同意します。

氏名振本了

T185-8511東京都国分寺市戸倉1-15-1

農林水産省動物医薬品検査所企画連絡室審査調整課志賀佑太

  電話 042-318-8363 FAX 042-321-1832
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