
 

様式第３号（第４条関係） 

 

食品の安全・安心の確保に関する施策提案書 

 

年  月  日 

 

 

 福岡県知事  殿 

 

 

                      郵便番号 

                      住  所 

                      氏  名 

                        連絡先電話番号（   ）  － 

（法人にあっては、主たる事務所の所在地、名称

及び代表者の氏名） 

 

 

福岡県食品の安全・安心の確保に関する条例第１８条第１項の規定により、下記のとおり提案し

ます。 

 

記 

 

提 案 の 種 類 □ 施策の策定  □ 施策の改善又は廃止  □ その他の見直し 

 

 

提 案 の 内 容 

 

 

 

 

 

提 案 の 理 由 

（提案の端緒となっ

た事案等） 

 

 

 

 

提案が施策に反映さ

れることにより期待

される効果 

 

備考 

 １ 「提案の種類」の区分の欄は、該当する□にレ印を記入してください。 

 ２ 施策の提案に当たって、参考資料があれば添付してください。 

 ３ この提案書は、食品の安全・安心の確保に関する施策に係る制度の新設、改廃等を対象とす

るものであり、個別の事案に対して個別の対応を求めることは対象となりませんので注意して

ください。 


