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令和７年度動物飼養管理業務委託
動物収容施設の見学申込書


　令和７年５月２０日（火）に大崎保健所で開催される動物収容施設の見学について、以下のとおり申し込みます。

	見学
希望者
	事業者名
	

	
	連絡先
	担当者名　
ＴＥＬ　　　
E-mail　　

	見学者の氏名
※見学は
	（部署・氏名）

	
	（部署・氏名）



　〇注意事項
　１　見学は以下の日時、場所で行います。
　　　日時　令和７年５月２０日（火）午後１時３０分から午後３時まで
　　　場所　大崎市古川旭四丁目１－１
　２　見学人数は一事業者ごとに２名までとします。
　３　申込期限
　　　令和７年５月１９日（月）正午まで（必着）
　４　申込方法
　　　本様式を用いて、電子メールにより提出すること。
　　　電子メールアドレスは、以下のとおりとする。
　　　eiseiw@pref.miyagi.lg.jp
（宮城県環境生活部食と暮らしの安全推進課環境衛生班）
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