　送信日：平成　　年　　月　　日

【送付先】八女市健康福祉部介護長寿課高齢者支援係　あて
　　　　　【ＦＡＸ：０９４３－３０－１５０５】

　　　　　【Ｅmail：koreishashienkakari@city.yame.lg.jp】
　※必要な項目を記載して、１月３１日（木）までに上記のＦＡＸもしくは、Ｅメールにて送信ください。
　※回答は、質問を取りまとめた後に八女市のホームページに掲載しますので、

ご確認ください。
　　　　　　
八女市介護予防・日常生活支援総合事業説明会における
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