[bookmark: _GoBack]
さぬき市子ども・子育て支援計画に対する意見書

	氏　　　名
	(ﾌﾘｶﾞﾅ)　


	住　　　所
	〒


	勤務先又は学校名
（住所等市外の場合）
	

	（意見およびその理由等）




















記入欄が不足する場合は別紙又は裏面をご利用ください。ご協力ありがとうございました。

さぬき市子育て支援課　FAX　0879-52-4727
