第１号様式の（１）
　　　　　　　　　　　　　　　平成　　年度高知県総合周産期母子医療センター運営費補助金所要額調書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　補助事業者名

	区　分
	総事業費

（Ａ）
	診療収入及び寄附金その他の収入額（Ｂ）
	差引き事業費

（Ｃ＝Ａ－Ｂ）
	対象経費の

支出予定額

（Ｄ）
	基準額

（Ｅ）
	選定額

（Ｆ）
	補助金

所要額

（Ｇ）
	備　考

	総合周産期母子医療センター
	　　　　 　円
	　　　　　 円
	　　　　 円
	　　　　　 円
	　　　　　 円
	　　　　　 円
	　　　　　 円
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	計
	
	
	
	
	
	
	
	


（記入要領）

（１）　「総事業費」欄は、当該事業に係る部分のみを記入してください。

（２）　「選定額」欄は、「対象経費の支出予定額」と「基準額」とを比較して少ない方の額を記入してください。

（３）　「補助金所要額」欄は、「選定額」と「差引き事業費」とを比較して少ない方の額に３分の１を乗じて得た額を記入してください。ただし、算出に当たっては、1,000円未満の端数を生じた場合は、これを切り捨ててください。

（4） 当該事業を設置者が委託契約によって運営する場合は、「総事業費」、「診療収入及び寄附金その他の収入額」及び「差引き事業費」の各欄について
は当該事業の直接の経費を計上し、「対象経費の支出予定額」欄については委託契約額を計上してください。　

