様式第2号(第6条関係)

第　　　　　号　　

年　　月　　日　　

　　　　　　　　様

都留市長　　　　　　　　 eq \o\ac(□,印)　　

　都留市特別支援学校等の臨時休業に伴う放課後等デイサービス
利用者負担額補助金交付決定通知書
　　　　　年　　月　　日付で申請のありましたこのことについて、都留市特別支援学校等の臨時休業に伴う放課後等デイサービス利用者負担額補助金交付要綱第6条の規定により、次のとおり交付することを決定しましたので通知します。
記
　１　補助金交付決定額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

　　

　

