
	ご　　意　　見　　内　　容

	

	提出期限：　平成３１年２月１５日（金）

	※差し支えなければ、ご記入ください。
	ご住所
	

	
	ご氏名
	

	★ご意見・お問い合わせ先

　　名　古　屋　市　中　村　区　社　会　福　祉　協　議　会
　　住　　　所　　〒４５３－００２４　名古屋市中村区名楽町４丁目７番地の１８

　　電話番号　　０５２－４８６－２１３１

　　ＦＡＸ番号　　０５２－４８３－３４１０

　　電子メール　　fukushi@nakamura-shakyo.or.jp


上記フォーム以外の形式においても、必要項目が記載されていれば意見書として提出可能です。
第４次中村区地域福祉活動計画【策定】中間報告について、みなさまのご意見をお寄せください。





※ファックスの場合は、この用紙にご記入の上、そのまま送信してください。


　ＦＡＸ番号：０５２－４８３－３４１０


　名古屋市中村区社会福祉協議会　地域福祉活動計画担当　あて








