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日常生活圏域ニーズ調査（第９期）の業務実績調書
　
	委託業務名
	発注者名
	業務期間
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	第９期計画に係る日常生活圏域ニーズ調査
在宅介護実態調査　実績数
（類似調査を含む）
	合計　　　自治体



高知県内における第９期計画の業務実績調書
　
	委託業務名
	発　注　者
	契約期間
	継続受託の有無
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	高知県内における第９期計画策定実績数
（アンケート業務のみは除く）
	合計　　　　　自治体


※継続受託の有無については、記入した自治体の前期計画（第８期）を受託していた場合にのみ○を記入する事。

