
第２号様式別紙（２）

１　施設の名称及び所在地

２　事業の種類　　地域医療の充実のための遠隔医療補助事業

３　設備整備の内容
品　　　　　　名 銘　　　柄 規　　　格 員数 単　　　価 金　　　額 最終代金支払日 設　置　場　所 備　　考

１　補助対象事業分 円 円

小 計 - - - - - - -
２．補助対象外事業分 円 円

小 計 - - - - - - -
合 計 - - - - - - -

事業実績報告書


