
 

メール配信による介護保険課からのお知らせについて 

 

 介護サービス事業所向けのお知らせについて、早急に確認していただきたい内容等は、 

介護保険課からメールにて配信しています。 

 登録の希望、登録内容の変更を希望される場合、以下の宛先までご連絡ください。 

 

【宛先】 

 介護保険課 施設グループ 

 shisetsu-g@city.ichikawa.lg.jp 

 

【連絡の際、メールの内容は以下のとおりとしてくいださい】 

 ・件名は、「メールアドレスの登録」または「メールアドレスの変更」としてください。 

 ・本文には、以下を記載してください。 

   ①事業所名 

   ➁サービス種別 

   ③登録または変更するメールアドレス 
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