
平成　　年　　月　　日

町　内　会　長　様
○　○　市　民　各　位
　　　　　○○市長　　　氏　　　名
　　岐阜県○○保健所長　　　氏　　　名　
　　　　　　
健康福祉ニーズ調査のお願いについて

　○○地震で被害を受けられた方々にお見舞い申し上げます。
○○市と岐阜県では、県外の保健師や福祉専門職の協力を得ながら、住民の健康状況を確認するため、家庭訪問を実施しています。
必要に応じて医療や福祉の対応を行いますので、お困りのことについて、お気軽にご相談ください。

震災後の後始末等でお忙しいことと思いますが、何卒ご協力をお願いします。
	氏名
	　　　　　　　　県・市

が訪問しました。


	≪問い合わせ先≫

岐阜県（　　　）保健センター・保健所
住所　
電話　
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