	実施施設等
	
	試用試験製品名
	

	提供企業
	
	試用試験期間
	令和８年　　月　　日
　～令和８年　　月　　日


介護・フェムテック製品の試用試験支援事業　結果報告書別紙様式３
令和８年　月　　日



	試用試験における結果報告

	○試用期間における用途



○製品に対して得られた意見








○製品の改善点および改善計画








○その他、今後に向けた要望や連絡事項等









※試用試験終了日翌日から起算して１０日以内に施設等および県へ提出してください。
　上記以外に報告いただく項目がある場合は、適宜追加ください。
