
第１号様式（第５条関係） 

 

年   月   日 

 

練馬区長 殿 

 

所在地 

法人名 

代表者                      印 

 

 

 

   練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付申請書 

 

 

      年度病棟整備に係る設備整備費補助金を下記のとおり交付されるよう、練馬

区病棟整備に係る設備整備費補助金交付要綱第５条に基づき、関係書類を添えて申請しま

す。 

 

記 

 

１ 補助金交付申請額    金               円 

 

２ 添付資料 

 ⑴ 経費所要額調（第１号様式の２） 

 ⑵ 事業計画書（第１号様式の３） 

 ⑶ 機器・備品一覧表（第１号様式の４） 

 ⑷ リース支払計画書（第１号様式の５） ※リースを適用する場合のみ 

 ⑸ 法人住民税の納税証明書または非課税証明書 

⑹ 前年度の決算報告書 

 ⑺ 法人の概要・沿革 

⑻ 寄附行為・定款 

⑼ 法人の役員名簿 

⑽ 法人の登記簿謄本（写） 

⑾ 基本診療料の施設基準等に係る届出書一式（受付印のある写） ※新規開設の場合は

この補助金の交付を受けた翌年度の３月末日までに提出すること。 



第１号様式の２（第５条関係）

申請者名

円 円 円 円

（E)
床 ×

（注） 1 Ｃ欄の金額は、Ａ欄、Ｂ欄のうちいずれか少ない方の額を記入すること。
2 Ｄ欄の金額は、Ｃ欄で算出した額に４分の３を乗じて得た額を記入すること。ただし、

１，０００円未満の端数が生じた場合は、これを切り捨てた額を記入すること。

経 費 所 要 額 調

対象経費の
支出予定額

（Ｂ）

療養病床整備費
補助事業

備考
選定額

（交付申請額）
（Ｄ）

区補助所要額
区分

基準額

（Ａ）

円/床

（Ｃ）



第１号様式の３（第５条関係） 

 

事 業 計 画 書 

 

１ 施設の所在地、名称 

  所在地                                

  名 称                                

 

２ 施設の設置、運営主体 

  所在地                                 

  法人名                                

  代表者                                

 

３ 敷地 

(1) 敷地面積              ㎡ 

(2) 敷地の所有形態 自己所有、借地、その他（           ） 

 

４ 施設の規模、構造 

 (1) 整備形態    新 築 ・ 改 築 ・ 増 築 

 (2) 規模、構造           造       階建 

           建築面積      ㎡  延床面積       ㎡ 

 

５ 病床稼働予定時期        年   月   日 

 

６ 施設基準の届出等 

  届出を行った施設基準、病棟数および病床数 

  ①                              

  ②                              

  ③                              

  ④                              

  ⑤                              



第１号様式の４（第５条関係）

№ 品名 メーカー 型番または規格 単価（税別） 数量 金額（税別） 用途

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

機　器　・　備　品　一　覧　表

小計

消費税

合計

※　購入・リースを問わず、補助を申請する物品等は、
　　 この様式に全て記入すること。

※　この様式に記載された物品等の概要が分かる資料
　　 （パンフレットなど）を併せて提出すること。



第１号様式の５（第５条関係）

№ 品名
第１号様式の４
の番号

リース契約の期間

1 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

2 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

3 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

4 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

5 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

6 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

7 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

8 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

9 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

10 　H　　　.　　　.　　　～H　　　.　　　.　　
　　　　　年度
　　　　　　　　円

　　年度～　　年度
　　　　　　　　　　　円

　　　　　年度
　　　　　　　　円

リ ー ス 支 払 計 画 書

支払計画



第２号様式（第６条関係） 
                                第     号 
                                年  月  日 
 

 様 
 
                          練馬区長  
 
 

練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付決定通知書 
 
    年  月  日付けで申請のあった  年度の設備整備費補助金については、練

馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付要綱第６条の規定に基づき、下記により交付す

ることに決定したので通知します。 
 

記 
 
 １ 交付決定額 
 

金 額                   円 
 
 ２ 交付条件 
 



第３号様式（第９条関係） 

 
                                 第     号 

年  月  日 
 

 様 
 

練 馬 区 長 
 
 

練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付決定取消等通知書 
 
     年  月  日付け    第   号で交付決定をした補助金については、

練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付要綱第９条の規定に基づき、下記のとおり

交付決定の取消し等を行います。 
 
 

記 
 
 
１ 決定内容 
交付決定の取消し ・ 交付決定の内容・条件の変更 

 
 
 理由： 

 



第４号様式（第14条関係） 

 

 年   月   日  

 

 練 馬 区 長 殿 

 

所在地 

法人名 

代表者                  印 

 

 

事 業 実 績 報 告 書 

 

 

 練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付要綱第14条の規定に基づき、補助事業の実

績について関係書類を添えて、下記のとおり報告します。 

 

記 

 

１ 施設の名称および所在地 

 

 

２ 診療報酬上の病棟の種類 

 

 

３ 事業実施結果 

交付決定 

(   年 月 日付け    第      号) 
事業実績報告 

補助対象経費の 

支出予定額 
円 

補助対象経費の 

支出済額 
円 

交付決定額 円 請求予定額 円 

 

４ 添付書類 

  設備整備費の支出を証する資料を別紙で添付する。 



第５号様式（第 15条関係） 

 

                                 第     号 

年  月  日 

 

 様 

 

練馬区長 

 

 

練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付額確定通知書 

 

     年  月  日付け    第   号で交付決定をした設備整備費補助金に

ついては、練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付要綱第 15 条の規定に基づき、下記

のとおり交付額を確定しましたので通知します。 

 

 

記 

 

 

１ 交付確定額                  円 

 



第６号様式（第17条関係） 

 

 

請  求  書 

 

 

金          円 

 

 

 

  ただし、   年  月  日付け  練    第     号により、補助金の交 

 

付額確定通知のあった、練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金として上記金額を請求 

 

します。 

 

 

 

 

 

 

 

 

       年  月  日 

 

 

 練 馬 区 長 殿 

 

                    所在地 

 

                    法人名 

 

                    代表者                印 



第７号様式（第 18条関係） 

 
                                 第     号 

年  月  日 
 

 様 
 

練 馬 区 長 
 
 

練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付決定取消通知書 
 
     年  月  日付け    第   号で交付決定をした補助金については、

練馬区病棟整備に係る設備整備費補助金交付要綱第 18条の規定に基づき、下記のとおり

交付決定を取り消します。 
  なお、既に補助金が交付されているときは、同要綱第 19 条の規定に基づき、本通知に

より取消し部分について、下記の期日までに返還願います。 

 
記 

 
１ 取消しの範囲        一部    ・    全部 
 
２ 取消しの理由 
 
３ 取消しによる返還の有無    有    ・    無 
 
４ 返還金額                         円 
 
５ 返還期日       年   月   日 


