


	
年　　月　　日　

　愛知県　　　保健所長殿


住　　　所　　　　　　　　　　　　　　
氏　　　名　　　　　　　　　　　　　　
（）　　　　　　　　　　　　　
　次のとおり、生食用食肉の加工又は調理を行う営業施設の届出に係る事項を変更します。

	施設の所在地
	
	

	施設の名称、屋号又は商号
	
	

	変更事項
	
	

	変更内容
	新
	
	

	
	旧
	
	

	変更予定年月日
	
	

	変更理由
	
	


　備考　用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。




