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南区地域福祉アクションプラン（素案）へのご意見等について 
 
◎推進委員氏名                 様  
 
①序章について 

 
 
 
 
②第１章について 

 
 
 
 
③第２章について 

 
 
 
 
④第４章について 

 
 
 
 
⑤資料編について 

 
資料編について資料編について 
 
 
注記 
・第３章の地域福祉活動計画（地区別計画）については，パブリックコメントの対象 

としないため，意見聴収しません。 

別紙 
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