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お願いしたいこと

　事業の内容周知のため、各自治会町内会1部ずつ資料を配布いたしますの
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資料№５　　

戸塚区連合町内会自治会連絡会　10月定例会　議題

医療局食品衛生課

今回初めての議題です。

　　　（前回は、令和　　年　　月の区連会で説明しています。）

＜問合せ先＞

「行事における食品提供の取扱指導要領」の一部改正に係
る市民意見募集について
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