姫路市新型インフルエンザ等対策行動計画（素案）に対する意見
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【締切】　　　　　令和７年11月14日（金）
【送付先】　　　　〒670-8501 姫路市安田四丁目1番地　姫路市地域医療課
【ファクシミリ】　079－221－2489
【電子メール】　　iryo-renkei@city.himeji.lg.jp
