
 

様式第２号(第１５条関係) 

 

 

堺市特別支援保育等実施決定取消通知書 

 

 

年  月  日 

 

 

            様 

 

 

堺市長           印 

 

 

  下記児童の特別支援保育等の実施については、次の理由により決定を取り消しました

ので、堺市特別支援保育等実施要綱第１５条の規定により通知します。 

 

 

児 童 名   生年月日   年 月 日生 

特別支援保育

等実施決定の

取消しの理由 

 

 

 

 

 

 

 


