
岐阜県水道水質管理計画（案）に対する意見 

住 所 又 は 所 在 地 
〒 

 

氏          名 

（団体、企業等の方はその名称及び担当者名） 

 

 

連 絡 先 
電 話 番 号  

電子メールアドレス  

ご     意      見 

※該当箇所（ページ、項目番号等）を明記した上でご意見ください。 

 該当箇所： 

 

 

 ご 意 見： 

【提出先】 

 (1) 郵送 〒５００－８５７０（専用郵便番号のため住所の記載は不要） 

岐阜県健康福祉部薬務水道課 行 

 (2) 電子メール c11224@pref.gifu.lg.jp 

 

意見は、電子申請（LoGoフォーム）により提出することもできます。 

（LoGoフォームを利用する場合は、この用紙は提出不要です） 

 https://logoform.jp/form/T8mB/1366493 

mailto:c11224@pref.gifu.lg.jp
https://logoform.jp/form/T8mB/1366493

