
令和元年５月２１日  

 ＰＴＡ会員の皆様 

鷹来小学校ＰＴＡ会長  堀尾 祐介  

 〃  保健厚生部長  加藤 真弥  

 

給食試食会の開催について(ご案内) 
 

 新緑の候 ＰＴＡ会員の皆様にはますますご健勝のこととお喜び申し上げます。日頃

は，鷹来小学校ＰＴＡ活動にご理解とご協力を賜り，誠にありがとうございます。 

 さて，子どもたちの学校給食について，理解を深めていただく機会として，給食試食会

を下記のように行うことになりました。ご多用とは存じますが，お誘い合わせの上，多数

のご参加をお待ちしております。 

 

記 
 
１  日  時  ６月１８日(火曜日)午前１１時１０分から午後 12 時 30 分 

受付      11 時 10 分 

栄養士さん話    11 時 20 分～11 時 45 分 

給食      12 時   ～12 時 20 分 

２ 場  所  家庭科室（１階）※東昇降口よりお入りください。 

３ 献  立  愛知の米粉パン、牛乳、ミネストローネ（肉なし） 

ハムステーキ、ボイル野菜（ブロッコリー）マヨネーズ 

４ 定  員  40 名（定員を超えた場合は，先着順とします。） 

５ 持 ち 物  上履き，箸，コップ，ふきん（敷物と掛けるもの），必要があれば子ども

用食器 

６ 参 加 費  2４５円(封筒等に入れ，申込書に添え，お釣りの無いようにご提出くだ

さい。なお，急に参加できなくなっても返金できません。) 

７ 申込期限  ６月６日(木曜日)までに担任の先生へ下記の用紙と参加費 2４５円をご

提出ください。 

８ そ の 他  未就学児をお連れになる方は，備考欄に○印をご記入ください。 

ただし，給食は一人分しか準備できませんので，ご了承ください。 

 

※ 定員を超えた場合のみ、連絡させていただきます。２次案内はしませんので

連絡がない場合は、ご参加ください。 

 

  給食試食会参加申込書                

 

    参加者氏名  学年・組    児童名   電話番号  備考 

 

 

 

 

     年  組 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ※ 〆切６月６日(木)，参加費 2４５円を添えてお申し込みください。 

キリトリセン 


