
ご意見シート
令和　　年　　月　　日

　東京都後期高齢者医療広域連合運営会議事務局　宛て

東京都後期高齢者医療広域連合運営会議       

　　　　　　　　　　委員氏名

(ご意見の内容）

①　第1回運営会議において使用した「資料2」及び「資料2別添」に関して、ご意見等がある

場合は、上欄にご意見等の内容をご記入いただき、お忙しいところ恐縮ですが、令和6年9月11

日（水）（必着）までに東京都後期高齢者医療広域連合運営会議事務局（同広域連合保険部管

理課管理係）担当にご提出願います（ご意見等がなければ、提出不要です。）。

②　提出していただいたご意見等にお応えできるよう努めますが、その内容によっては、お応

えできない可能性があることをあらかじめご承知おき願います。

　

【提出先】

〒102-0072　東京都千代田区飯田橋3-5-1　東京区政会館16階

　東京都後期高齢者広域連合運営会議事務局（同広域連合保険部管理課管理係）

FAX：03-3222-4500　Ｅ-Mail：kanrika@tokyo-kouiki.jp


