
「坂出市高齢者福祉計画および第９期介護保険事業計画の実施状況」に 

 関する質問、意見    

   令和８年７月  日 

委員氏名                                           

№ 
分類 

番号 

取組 

番号 
質問、意見の内容 

    

    

    

提出期限  令和８年７月２１日（火） 

提出先  坂出市福祉事務所かいご課 

FAX ０８７７－４４－５０２８ 

      メールアドレス kaigo@city.sakaide.lg.jp 


