施設の構造設備基準照合依頼書

令和　　年　　月　　日


吾妻保健所長　様

依頼人　住所

氏名　　　　　　　　　　　　印


この計画書（図面）が、食品営業施設の構造設備の基準に適合するかどうか、ご審査願います。






照　合　済　書

令和　　年　　月　　日


様


吾妻保健所長　　　　　　　　　　


この計画書（図面）は、食品営業施設の法令及び条例等で定める構造設備の基準に適合しています。

（注）１　不要の文字は抹消してください。
２　次の箇所（部分）が不適合ですから修正させました。
（１）
（２）
（３）
（４）
