
                             担当課：健康福祉課

                             　　係　 名：援護係

　会　議　名 令和8年度　第１回羽咋市障がい者計画等策定委員会

　案　　　件
（1）障がい者計画等の概要について
（2）アンケート調査の実施について
（3）今後の策定スケジュールについて

　開催日時 令和８年８月19日（水）午前10時30分～12時

　開催場所 羽咋市役所４階　401会議室

可　　　　・　　　　否

否とした場合

そ の  理  由

　傍聴者の定員 　　　３人

　傍聴手続き

健康福祉課援護係（担当：藤原）へ
前日までに連絡願います。

（電話0767-22-3939）

　備　　　考

　公開の可否


