
第２期西脇市子ども・子育て支援事業計画（案）についての意見  

 

  上記の計画（案）について、次のとおり意見を提出します。  

 

令和   年   月   日  

 

          住   所  

          氏名又は団体名・代表者名  

 

          電話番号  

 

 

※様式は自由ですが、住所、氏名（団体名）、電話番号を記入願います。  

※１枚で書ききれない場合は、どのような用紙をお使いいただいても結構

です。  


