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令和　　　年　　　月　　　日

実績調書

事業者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	
	発注者名
（市区町村等）
	契約時の人口
	契約金額
（千円）
	受託期間
	業務名

	1
	
	
	
	年　　月　　日
～
年　　月　　日
	

	2
	
	
	
	年　　月　　日
～
年　　月　　日
	

	3
	
	
	
	年　　月　　日
～
年　　月　　日
	

	4
	
	
	
	年　　月　　日
～
年　　月　　日
	

	5
	
	
	
	年　　月　　日
～
年　　月　　日
	



· 「第10期直方市高齢者保健福祉計画・介護保険事業計画・認知症施策推進計画策定支援業務委託公募型プロポーザル実施要領」内「８　参加意思表明書等の提出」の「（１）提出書類」に掲げる④に適合する受託実績を記載すること。
· 実績の新しいものから順に記載すること。
