様式１

送信先　　kodomo@city.narita.chiba.jp
成田市健康こども部子育て支援課　あて
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　★質問にあたっての注意事項
　・質問に対する回答は個別には行いません。選定基準の詳細や配点など、選考に影
　　響のある質疑には、回答しない場合があります。
　・同種の質問と合わせて、成田市ホームページ上でお答えします。
