意見記入用紙

「射水市新型インフルエンザ等対策行動計画（素案）」 に対する意見
	ﾌﾘｶﾞﾅ
氏　名　＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

住　所　＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

※法人その他の団体にあっては、事業所等の名称、代表者の氏名、所在地
	ご意見を提出することができる方

該当する項目に、✔印を記入

□市内在住の方

□市内に在勤・在学の方

□市内に事業所等を有する方
□パブリック・コメント手続きに係る事業に利害関係を有する方

	【意見及びその理由等】

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………




１　意見提出期間
令和７年１２月１６日（火）から令和８年１月１６日（金）まで
２　提出方法
持参・郵送・電子メール・FAXのいずれかの方法で保健センターに提出ください。
３　その他

電話での意見等は受け付けておりません。

意見等を提出いただいた方の氏名、住所等の個人情報は公表しません。

