
 

 

 

第４号様式（第４条第２項、第４条の２第２項関係） 

     令和○年○月○日 

千代田区長 殿 

 

 

  

設置者 

 

 

      

住 所      

 

氏 名      

法人の場合は、給食施設の設置者の名称、 

主たる事務所の所在地及び代表者の氏名 

給食廃止（休止）届 

 

 給食を廃止(休止)したので、                     の規定により、 

下記のとおり届け出ます。 

 

記 

給 食 施 設 の 名 称               

（ふりがな）ちよだしょうじかぶしきかいしゃかんだしてんだいいちしょくどう 

給 食 施 設 の 所 在 地               
〒○○○―△△△△ 

千代田区神田神保町○―○―○ 

給食を廃止（休止）した年月日 令和○年△月△日 

休 止 の 期 間                上欄記載の日  から 令和△年□月○日まで 

廃 止 （ 休 止 ） の 理 由               施設改修のため 

 

 （日本産業規格Ａ列４番） 

健康増進法第 20条第２項     

千代田区健康増進法施行細則第４条の２第２項 

① 

千代田区九段南○―○―○ 

②

② 

千代田商事株式会社 

 代表取締役社長 九段 太郎 

千代田商事株式会社神田支店第一食堂 
④

② 

⑤

② 

⑥

② 

⑦

② 

⑧

② 

③

② 



 

 

 

＜記入方法＞ 

 

①届出年月日 

保健所に提出する日を記入してください。 

②設置者 

当該施設を設置している者の氏名、住所を記入してください。 

法人の場合は、主たる事務所の所在地、名称、代表者の職名及び氏名を記入してください。 

例：事業所の場合「○○株式会社 代表取締役○○○○」、民間医療機関の場合「○○医療法人 

理事長○○○○」、区立施設の場合「千代田区長 ○○○○」等 

③給食廃止（休止）届 

廃止又は休止に○を付けてください。 

④給食施設名称 

正式名称で記入してください。 

例：事業所の場合「○○株式会社△△支店」、民間医療機関の場合「○○医療法人△△病院」、

区立施設の場合「○○保育園」等 

同一施設内に２つ以上の給食施設がある場合には、「○○株式会社○階食堂」、「○○株式会社

第１食堂」等、それぞれの施設がわかるように名称を記入してください。 

⑤給食施設の所在地 

給食を調理していた施設の所在地を記入してください。 

⑥給食を廃止（休止）した年月日 

給食を廃止（休止）した日を記入してください。 

⑦休止の期間 

給食を休止した場合は、期間を記入してください。 

⑧廃止（休止）の理由 

廃止又は休止の理由を記入してください。 

廃止の場合 

例：事務所移転のため 

閉店のため 

給食提供食数の減少により、小規模給食施設に該当しなくなったため。 

休止の場合 

例：施設改修のため。 

新型コロナウイルス感染症の感染拡大防止対策のため。 

 

 

 

 

 

 


