様式５-１：集中的支援の実施申請に係る通知書（市町村）
令和　年　月　日


集中的支援(事業所訪問型)の実施申請に係る通知書


（事業所）　様
　

（市町村名）


　大阪府強度行動障がい集中的支援実施要綱第11条第３項の規定に基づき、別添のとおり大阪府より通知がありましたので、お知らせいたします。

記


・様式５：集中的支援の実施申請に係る通知書





	連絡先

	（市町村担当部局）

（連絡先）




