様式第21号（第10条関係）
	老人居宅生活支援事業開始届

年　　月　　日

湯沢市長　様
届出者　住所

氏名　　　　　　

法人にあっては、主たる事務所の

所在地、名称及び代表者の氏名

　次のとおり老人居宅生活支援事業を開始するので、老人福祉法第14条の規定により、届け出ます。
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備考　収支予算書及び事業計画書を添付してください。

