
令和  年  月  日 

 

 岡山市長 様 

 

                                   事業所番号  

                                   施設等の名称  

                                   施設等の所在地  

                                開設者名  

                                   連絡先及び担当者  

                                   サービスの種類  

 

実地指導結果の改善について（報告） 

 

  令和  年  月  日付け，岡事指第    号で通知された改善を要す事項につい

て，次のとおり改善したので報告します。 

                                            （被指導日 令和  年  月  日） 

改善通知事項（略記のこと） 改   善   結   果 

  

 


