
事 務 連 絡 

令和 年 月 日 

 

 

新型コロナウイルス感染症に係る要介護認定の 

臨時的な取扱いを要する入所者について（連絡） 

 

 

 

 

 事業者名                  ○印  

                    

 

 

 下記の被保険者は更新申請を行う時期となっていますが，当施設は新型コロナウイルス

感染症への対応のため，当分の間面会を制限していますので，認定調査を受けることが困難

であることをお知らせいたします。 

  

 

 

被保険者番号 被保険者氏名 現在の有効期間満了日 

   

   

   

   

   

 

 

 

申請者連絡先 

担当者： 

電話： 


