令和　　　年　　　月　　　日
岐阜県介護人材育成事業者（ぎふ・いきいき介護事業者）認定制度の
申請手続に関する質問票
	法人名
	

	担当者名
	

	連絡先電話
	

	電子メール
	


	［質問事項］


	［質問の内容］
※わかりやすく簡潔にお願いします。




送　付　先


岐阜県健康福祉部高齢福祉課(長寿社会推進係)まで


E-mail：� HYPERLINK "mailto:c11215@pref.gifu.lg.jp" �c11215@pref.gifu.lg.jp�


ＦＡＸ：０５８－２７８－２６３９


［問合せ電話番号058-272-8289（土日・祝日を除く9時から17時まで）］








