
 

 

様式第１０号 

 

学習用品・日用品 支給状況報告書（令和  年  月  日） 

 

指定療育機関名 大阪はびきの医療センター  

 

本人氏名 
小中学校 

学年別 
入院年月日 

療育給付開始年月日より 

本月支給経費額 

C 

（A－B－C） 

差 引 額 
備  考 この月までに支給 

しうる経費の総額 

A 

前月までに支給 

した経費累計額 

B 

        

 

 

注１．支給しうる経費の総額については、学習用品は月額 小学校児童 2,190 円、中学校生徒 2,810 円とし、日用品は 18,550 円として計算す

ること。 

注２．本報告書は、翌月５日までに必ず大阪市保健所 管理課へ提出すること。 


