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○　「住所」、「氏名（ふりがな）」「電話番号」を必ずご記入ください。
　※意見の内容以外は公表しません。
○　提出に当たっては、郵便、FAX、Eメール、直接持参のいずれかの方法でお願いします。
　直接持参　山口県後期高齢者医療広域連合　業務課保健事業推進係
郵送  　　〒753-0072　山口市大手町9番11号　山口県自治会館4F
山口県後期高齢者医療広域連合　業務課保健事業推進係
FAX　　　083-932-5321

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ　info@yamaguchi-kouiki.jp
提出期限　令和６年１月１８日（木）【必着】
