An die Mitglieder

Stadtverordnetenversammlung

der

Landeshauptstadt
Potsdam

Ausschuss fur Gesundheit, Soziales, Wohnen und Inklusion

und nachrichtlich an weitere Teilnehmer
an der Sitzung der Stadtverordnetenversammlung /
des Ausschusses

Sehr geehrte Damen und Herren,

zu der unten naher bezeichneten Sitzung lade ich freundlichst ein.

Lfd. Nr. / Bezeichnung der Sitzung

20. offentliche/nichtoffentliche Sitzung des Ausschusses fiir Gesundheit, Soziales,
Wohnen und Inklusion

Datum
05.10.2021

Uhrzeit
18:00 Uhr

Sitzungsort

Plenarsaal, Stadtverwaltung Potsdam, Friedrich-Ebert-
Str. 79/81, 14469 Potsdam

Mit freundlichen GriiRen

gez. U. Adler

Vorsitzender




