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ホームヘルパー派遣廃止(休止)通知書

　ホームヘルパーの派遣につきましては、次のとおり廃止(休止)することに決定しましたので通知します。

1　派遣対象者氏名

2　廃止期日　　　　　　　年　　月　　日

　(休止期間)　　　　　　(　年　月　日から　年　月　日まで)

3　廃止(休止)の理由

　この処分に不服があるときは、この処分があったことを知った日の翌日から起算して60日以内に、まんのう町長に異議申立てすることができます。

　この処分の取消しの訴えは、処分があったことを知った日(異議申立てをした場合には、これに対する決定があったことを知った日)の翌日から起算して6箇月以内に、まんのう町を被告として提起することができます。

