
第３号様式（第４条関係）

変　　　更　　　事　　　項 変　　更　　前 変　　更　　後

施 設 名

施 設 所 在 地

設 置 者 代 表 者 氏 名

栄 養 士 の 員 数

設 置 者 住 所

１ 日 の 予 定 給 食 数 及 び
各 食 ご と の 予 定 給 食 数

管 理 栄 養 士 の 員 数

給 食 施 設 の 種 類

給 食 の 開 始 日
又 は 開 始 予 定 日

給 食 届 出 事 項 変 更 届

健康増進法第20条第2項の規定により、給食届出事項を変更したので、下記のとおり届
け出ます。

記

月 日付けで、変更しました。

施 設 名

〒

所 在 地

電 話 番 号

（ふりがな）
代表者氏名

年 月 日

設 置 者

(宛先) 中央 区長

【 記 入 例 】

１０４－００６１

中央区銀座○丁目○番○号

○○○○-○○○○

代表取締役 社長

中央株式会社 築地支店

①届出年月日

保健所に提出する日付を記入。

②施設名

給食施設の正式名称。（変更の場合は変更後の名称）

③設置者所在地

当該施設を設置している者の所在地。法人の場合は主たる事務所の所在地。

私立認可保育園の場合は本社等の所在地、銀行の場合は本店等の所在地が該当します。

（変更の場合は変更後の所在地）

④設置者電話番号

当該施設を設置している者の電話番号。

⑤設置者代表者氏名

当該施設を設置している者の名称と代表者の役職名と氏名。

事業所：「〇〇株式会社 代表取締役社長 〇〇〇」、民間の医療機関：「〇〇医療法人

理事長 〇〇〇」、私立認可保育園：「株式会社〇〇 代表取締役社長 〇〇〇」等

（変更の場合は変更後の名称と代表者の役職名と氏名）

⑥変更事項

変更が生じた事項に変更前及び変更後の内容を記入。

管理栄養士及び栄養士の員数は常勤のみとする。

⑦変更年月日

変更が生じた日付を記入。

③④⑤は当該施設を設置している者の所在地・電話番号・代表者氏名になりますので、

ご注意ください。

〈記入方法〉
①

②

③

東京株式会社 築地支店

⑥

④

⑤ 東京株式会社

東京 次郎

１ ２

東京株式会社 築地支店

代表取締役 社長
中央株式会社

中央 太郎 代表取締役 社長
東京株式会社

東京 次郎

⑦


