
様式第７号（第１０条関係）
年度　実施報告書
	団体名



	種　　類
	住民主体型生活支援　・　住民主体型通所支援

	年間実施回数
	年間　　　〇〇回

	年間従事者実人数

（生活支援のみ）
	　　　　　〇〇人

	参加・利用者延人数
	　　　　　○○人


	実施月
	実施回数
	参加・利用者数

（延人数）
	内容

	４月
	〇回
	〇〇人
	家具の移動　

	５月
	〇回
	　〇人
	電球交換　など

	６月
	〇回
	〇〇人
	窓ふき　など

	７月
	〇回
	〇〇人
	買い物代行　など

	８月
	〇回
	　〇人
	買い物代行　など

	９月
	〇回
	〇〇人
	布団干し　など

	１０月
	〇回
	〇〇人
	窓ふき　など

	１１月
	〇回
	　〇人
	買い物代行　など

	１２月
	〇回
	〇〇人
	家具の移動　など

	１月
	〇回
	〇〇人
	布団干し　など

	２月
	〇回
	〇〇人
	電球交換　など

	３月
	〇回
	〇〇人
	買い物代行　など



