

第　　　　　号
年　　月　　日

　　　　　　　　　　様


伊江村長　　　　　　　　　　　
　

介護用品支給決定（却下）通知書


　　　　　　年　　月　　日付けで申請のあった介護用品支給について、伊江村介護用品支給事業要綱第５条の規定に基づき次のとおり決定・却下したので通知します。

1　決定
	要介護者氏名
	　
	住所
	　

	支給開始日
	　

	支給限度額
	月額： 

	支給介護用品
	　おむつ用品　　　　　　　　リハビリパンツ
　尿取りパット　　　　　　　使い捨て手袋
　清拭剤　　　　　　　　　　消臭剤
　ラバーシート　　　　　　　ドライシャンプー

	委託事業者
	住所
事業者名
電話番号


　　※伊江村介護用品支給事業要綱第７条に該当した場合は、支給を中止することがあります。
2　却下
	理由
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