様式第12号（第15条関係）

年　　月　　日
明石市長　様
自主回収届出事項変更届
　食品衛生法第58条第１項に規定する食品衛生上の危害が発生するおそれがない場合等を定める命令第３条の規定により、次のとおり届出します。
	届出者情報
	郵便番号：
	電話番号：
	FAX番号：

	
	電子メールアドレス：

	
	住所※法人にあっては、主たる事務所の所在地


	
	（ふりがな）

	
	氏名※法人にあっては、その名称及び代表者の氏名


	回収担当部門
	郵便番号：
	電話番号：
	FAX番号：

	
	電子メールアドレス：

	
	所在地


	
	（ふりがな）

	
	部門名・担当者氏名


	届出内容及び変更の内容
	届出日
	年　　　月　　　日

	
	食品等の一般名称：
	商品名：

	
	届け出た食品等の情報
（形態、内容量、消費期限、賞味期限、ＪＡＮコード、製造番号、ロット番号、表示事項、出荷者、農場等）

	
	

	
	変更事項
	

	
	変更前
	

	
	変更後
	

	
	変更年月日
	年　　　月　　　日

	備考

	

	担当者
	（ふりがな）
	電話番号


	
	
	



