様式第2号（第4条関係）
第　　　　　号　　
　　　　年　　月　　日　　

　　　　　　　　　　様

丸亀市長　　　　　　　　　　


高齢者日常生活用具給付等決定（却下）通知書


　　　　年　　月　　日付けで申請のあった日常生活用具の給付等については、次のとおり決定（却下）したので通知します。
	対象者
	氏名
	

	給付等を決定した日常生活用具
	　　　□電磁調理器　　　□緊急通報装置

	
	

	却下理由

	

	

	備考

	


· 緊急通報装置については、貸与ですので必ず返却してください。（機器の毀損や紛失等で弁済を求める場合がありますので、ご注意ください。）

