様式第1号
　　　年　　月　　日
熊本市長　宛
「もったいない！食べ残しゼロ」協力店登録申込書
　熊本市「もったいない！食べ残しゼロ運動」協力店への登録を申し込みます。また、対象要件の確認のため熊本市が必要な行政機関へ照会を行うことを承諾します。
　店舗の基本情報及び取り組み内容について、熊本市ホームページ等に掲載することについて承諾します。（店舗代表者名、担当者名を除く）

１　基本情報　（店舗が複数ある場合は、一覧表を別途添付してください。）
[image: ]

２　取り組み内容　（実施する取り組みに○を付けてください。複数回答可）

[image: ]

３　熊本県が実施する「九州食べきり協力店」へ同時登録することに　
同意する　・　同意しない　　（どちらかに○をお願いします）
image1.emf
フ リ ガ ナ

□カフェ・スイーツ　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

担当者名

電話／FAX

メールアドレス

店舗名

店舗所在地

□居酒屋・バー　　□食堂・レストラン　　□日本料理　　□西洋料理　　□中華料理

□寿司　　□ラーメン　　□うどん・そば　　□焼肉・韓国料理　　□ホテル・旅館 飲食店等の種類

店舗のホームページURL

生年月日　（T・S・H　　　　年　　　月　　　日）　　　性別　（　男　・　女　）



氏　 名

店舗代表者名

担

当

者



電話：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX：


image2.emf
上記以外の独自の取り組み 店舗独自の工夫

提供量の調整

店舗での啓発活動

お客様へのお声掛け

項目

ポスターやPOP等による、食べ残し削減への啓発活動

食べ残しゼロを促す呼びかけ

（例：適量注文の呼びかけ、宴会での食べきりや30・10運動の呼びかけ、食べ残しゼロ

協力店であることの呼びかけなど）

お客様の希望に応じた提供量の調整

（例：小盛りメニューの導入や対応、コース内容の変更など）

取組内容


