
様式第１号
番　　　　　　　号
令和　年　　月　　日
茨城県知事　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　機関名・代表者名　　　　　　　
令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等
設備整備事業費補助金交付申請書
　標記補助金の交付について、令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等設備整備事業費補助金交付要項第７条の規定に基づき、下記のとおり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　事業計画書（別紙１）　　　

　　　　　　
３　所要額調書及び所要額明細書（別紙２）　　　　　
４　添付書類
　(1)当該事業に係る歳入歳出予算（見込）書抄本
　(2)見積書の写し
  (3)カタログ等
５　補助金の振込先
　　
　　　　金融機関　　　　　　　　　　　　　　　　銀行　　　　　　　　店
　　　　口座名義（フリガナ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　種別・口座番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
様式第２号
番　　　　　　　号
令和　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　茨城県知事　　　　　
令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等

設備整備事業費補助金交付決定通知書
　令和　　年　　月　　日付け　第　　　　号で申請のあった令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等設備整備事業費補助金については、茨城県補助金等交付規則（昭和36年茨城県規則第67号。以下「規則」という。）第５条第１項の規定により次のとおり交付することに決定したので、規則第７条の規定により通知する。
記
１　この補助金の交付対象となる費用は、令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院　
　受入医療機関等設備整備事業費補助金交付要項（以下「交付要項」という。）第４条に　
　定める費用（以下、「事業に要する経費」という。）であり、その内容は、令和　年　月日付け申請書記載のとおりであること。
２　事業に要する経費及び補助金の額は、次のとおりとする。ただし、事業の内容が変更された場合において、事業に要する費用又は補助金の額が変更されるときは、別に通知するところによるものである。
　　　事業に要する経費　金　　　　　　　　　　　　　　円
　　　補助金の額　　　　金　　　　　　　　　　　　　　円
３　補助金は、交付要項に定める事項を条件として交付するものであること。
４　事業に係る実績報告は、交付要項第１２条第１項に定めるところにより行うものとする。
５　補助金の額の確定は、交付要項第１３条に定めるところによるものとする。
６　この交付の決定の内容又は条件に不服がある場合における規則第８条第１項の規定による申請の取り下げをすることができる期間は、令和　　年　　月　　日までとする。
様式第３号
番　　　　　　　号
令和　　年　　月　　日
茨城県知事　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　機関名・代表者名　　　　　　　
令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等

設備整備事業費補助金に係る事業内容変更承認申請書
　標記について、令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等設備整備事業費補助金交付要項第１１条第１項の規定に基づき、下記のとおり関係書類を添えて申請します。
記
１　補助金変更後交付申請額　　　　　　　　　
　　　　　　
	変更前
	変更後

	円
	円


２　変更理由
　所要額調書及び所要額明細書（別紙３）　　　　　
３　添付書類
　(1)当該事業に係る歳入歳出予算（見込）書抄本
　(2)見積書の写し
  (3)カタログ等
４　補助金の振込先
　　
　　　　金融機関　　　　　　　　　　　　　　　　銀行　　　　　　　　店
　　　　口座名義（フリガナ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　種別・口座番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
様式第４号
番　　　　　　　号
令和　　年　　月　　日
茨城県知事　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　機関名・代表者名　　　　　　　
令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等

設備整備事業費補助金実績報告書
　令和　　年　　月　　日付け　第　　　　　号で補助金交付決定のあった標記補助事業の実績について、下記のとおり関係書類を添えて報告します。
記
　１　補助金所要額精算額　　　金　　　　　　　　　　　　　円
　２　経費所要額精算書　　　　別紙（４）のとおり
　３　対象経費実支出額内訳　　別紙（５）のとおり
　４　添付書類
　（１）当該事業に係る歳入歳出決算（見込）書抄本
  （２）契約書の写し、検収調書の写し等
　（３）その他参考となる書類（写真等）
様式第５号
番　　　　　　　号
令和　　年　　月　　日
茨城県知事　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　機関名・代表者名　　　　　　　
令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等

設備整備事業費補助金に係る消費税等仕入控除税額報告書
　令和　　年　　月　　日付　第　　　　号により交付決定通知があった令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等設備整備事業費補助金について、同補助金交付要項第１２条第２項の規定に基づき、下記のとおり報告します。
記
　１　茨城県補助金等交付規則第14条に基づく確定額　　　　金　　　　　　　　　円
　　　（令和　年　月　日付　第　　号による額の確定通知額）
　２　補助金の確定時に減額した補助金に係る消費税等      
　　　仕入控除税額                                      金　　　　　　　　　円
　３　消費税及び地方消費税の申告により確定した
　　　補助金に係る消費税等仕入控除税額                  金　　　　　　　　　円
　４　補助金返還相当額（３－２）                        金　　　　　　　　　円
  注）事業主体別内訳資料、その他参考となる資料を添付すること。
様式第６号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　番　　　　　　　号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　茨城県知事　　　　　

令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等
設備整備事業費補助金確定通知書
　令和　　年　　月　　日付け　第　　　　号で実績報告のあった令和４年度新型コロナウイルス感染症患者入院受入医療機関等設備整備事業費補助金については、茨城県補助金等交付規則（昭和36年茨城県規則第67号）第14条の規定により下記のとおり補助金の額を確定したので通知します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記
　　　　補助金確定額　金　　　　　　　　　　　　　　円
