
宮崎市　地域包括ケア推進課　介護予防係　佐藤行き
FAX　０９８５－３１－６３３７
Email：10houkatu@city.miyazaki.miyazaki.jp
　質問票「通所（訪問）型短期集中サービス事業」　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【提出期限】令和５年１月31日（火）17：15まで
	法人名
	

	事業所名
	

	質問者氏名
	

	連絡先
	電　話：

ＦＡＸ：


	質問日
	令和　　年　　月　　日

	（質問内容）




※質問が複数ある場合は、欄内に箇条書きにてお示しください。

※質問および回答は、公平性の観点から市ＨＰに公開します。

別添３









