
○９月下旬までにご本人あてに届きます

○届きましたら、住所・氏名・生年月日をご確認ください

○制度改正により、10月１日より窓口負担割合３割の方を除いて、一定
　の所得がある方は、医療費の窓口負担割合が２割になります。

○病気やけがで継続して診療機関で診療を受ける方は、毎月はじめに
  被保険者証を必ず提示しましょう

お問い合わせは、お住まいの市町村担当窓口か宮崎県後期高齢者医療広域連合へ

宮崎県後期高齢者医療広域連合 電話 0985-62-0921　

令和４年９月30日まで
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