社会実験「鵜飼観覧船乗船場での焼き鮎調理・販売事業」

令和5年　月　日

事　業　者　情　報　書

（住　　所）　　　　　　　　　　
（事業者名）

【事業者情報】
	担当者名
	

	連絡先電話番号
	

	連絡先E-Mailアドレス
	

	営業許可の営業種別　※
	

	営業許可の取得日
	年　　月　　日

	食品衛生責任者
	

	鮎の塩焼きを販売した実績の有無
	有　・　無

	上記が有の場合、そのイベント名等
	


※　食品衛生法上の許可営業の業種（同法施行令第35条に規定される業種）
