
令和7年度銚子市介護保険制度周知用パンフレット広告掲載募集要項
市では、介護保険制度を周知するため介護保険制度周知用パンフレットを発行し、新規に介護認定を申請する方などに対して配布しています。
介護事業者等の広告掲載の場を提供し、利用者の利便性の向上を図ることを目的として、令和7年度の介護保険制度周知用パンフレット作成にあたり、次のとおり有料広告を掲載する方を募集します。
1　介護保険制度周知用パンフレットの規格等
1 　規格　　　　　　　A4、32ページ、フルカラー

2 　発行部数（予定）　1,500部　
2　掲載期間

　　令和7年7月から令和8年6月まで（ただし、掲載期間中に発行部数の配布を終了した場合は、その時点において掲載期間終了とします。）
また、掲載期間中、パンフレットのデータ（PDF形式）を市のホームページに掲載します。
3　募集する広告の規格及び掲載ページ
　⑴　規格（１枠）

縦125ｍｍ×横80ｍｍ
2 掲載ページ（予定）
2ページ目、32ページ目

4　広告料
　　1枠　15,000円
5　募集枠数

6枠
6　申込手続
　　別紙「銚子市介護保険制度周知用パンフレット広告掲載申込書」に必要事項を記載の上、次の書類を添えて、市高齢者福祉課資格給付班へ提出してください。
　　また、申込みにあたっては、「銚子市介護保険制度周知用パンフレット等広告掲載取扱要綱」及び「銚子市介護保険制度周知用パンフレット等広告掲載基準」をご確認ください。
1 掲載しようとする広告案を印刷したもの又は広告の形状及び内容を示す書類
2 業務内容等を明らかにする書類等（会社案内、パンフレット等）
3 資格又は免許を必要とする業種にあっては、それを証する書類の写し
7　申込期間
　　令和7年3月3日（月）から令和7年3月14日（金）まで（必着）
8　その他
　⑴　広告原稿の左上部分に「広告」である旨を必ず記載してください。
　⑵　広告欄外に次の文章が入りますので、ご了承ください。

広告内容に関するお問い合わせは、広告主までお願いします。
（広告内容は銚子市とは関係ありません。）
9　申込先

　　銚子市　高齢者福祉課資格給付班
　　電話　　0479-24-8755
