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重 要         平成１7年 1月吉日 

お客様各位       

青森県市町村合併について 

拝啓 貴局ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。 

平素は格別のご高配を賜り、厚くお礼申し上げます。 

 さて、市町村合併による国保の保険者番号の変更をご案内致します。 

お手数ですが下記内容をご確認頂きますようお願い致します。 

今後ともご高配の程よろしくお願い致します。 

敬具 

記 

市町村統合のため市町村名が変更になります。 

 

 
ご注意 
該当保険をお持ちの患者さんで、1 月 1 日以降来局された場合は保険番号等
をご確認の上、変更がある場合には必ず、保険追加を行ってから処方せんの入

力を行っていただきますようお願いします。 

 

 

 

 

 

 

 

 

○ 市町村合併を行う地域と合併の期日 

 

変更前（平成１６年１２月３１日まで） 変更後（平成１７年１月１日から） 

市町村名 保険者番号 市町村名 保険者番号 

十和田市 ０２００６５ 

十和田湖町 ０２０４３８ 
十和田市 ０２００６５ 

  

 

以上 
 

 


