〈記入例〉

（様式１５）

設立後２年間の事業計画
　　初年度（平成　　年　　月　　日～平成　　年　　月　　日：　　か月）

　法人設立後、初年度は法人としての形態を整備するとともに、医療内容の充実を図り、診療収入を増大させるための諸策を講ずる。

１　消毒器の購入　　　（　　　　千円）

　　次年度（平成　　年　　月　　日～平成　　年　　月　　日）

　初年度に引き続き、医療内容の向上に意を注ぐとともに、エックス線室の改築を行う。また、患者の増大が見込まれるので、医師を一人採用する。

１　エックス線室の改築（　2,000千円）

２　職員採用計画　　　（　6,000千円）

　　　　上記の資金は、自己資金で賄う。

（様式16）

設立後２年間の予算書
（収入予算額総括表）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：千円）

	科　　　目
	初年度（　　か月）
	次　　年　　度

	医業収入
	
	

	　入院収入
	
	

	　外来収入
	
	

	　そ　　 の　　 他
	
	

	医　業　外　収　入
	
	

	借　　　入　　　金
	
	

	拠　　　出　　　金
	
	

	前年度繰越金
	
	

	合　　　計
	
	


（支出予算額総括表）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：千円）

	科　　　目
	初年度（　　か月）
	次　　年　　度

	医業費用
	
	

	医　業　外　費　用
	
	

	施　設　整　備　費
	
	

	　施設整備費
	
	

	　医療機器購入費
	
	

	借入金（元金）返済
	
	

	法人税等（租税公課）
	
	

	翌年度繰越金
	
	

	合　　　計
	
	



（運転資金）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：千円）

	必　要　額
	準　備　額
	内
	拠 出 金
	

	
	
	訳
	窓口収入
	


（注）準備額は、必要額と同額かそれ以上であること。

（様式17）

予　算　明　細　書

初（次）年度

	
	１　日　平　均
	１か月平均
	１　　　　　年

	入　院　患　者　数
	　　　　　　人
	　　　　　　人
	　　　　　　人

	外　来　患　者　数
	　　　　　　人
	　　　　　　人
	　　　　　　人


（注）１　入院患者数（１年）＝入院患者数（１日平均）×365(366)日

　　　２　外来患者数（１年）＝外来患者数（１か月平均）×12とする。

　　　３　初年度の月数に注意してください。

（収　　入）

	科　　　目
	金額（千円）
	内　　　容　　　説　　　明

	医　業　収　入
	
	

	　入　院　収　入
	
	

	　　自　費　収　入
	
	平均　　　　　円×年間　　　　　人

	　　社会保険等収入
	
	平均　　　　　円×年間　　　　　人

	　　室料差額収入
	
	平均　　　　　円×年間　　　　　人

	　外　来　収　入
	
	

	　　自　費　収　入
	
	平均　　　　　円×年間　　　　　人

	　　社会保険等収入
	
	平均　　　　　円×年間　　　　　人

	　そ　　の　　他
	
	

	医業外収入
	
	

	　受　取　利　息
	
	

	　そ　　の　　他
	
	

	借　　入　　金
	
	

	拠　　出　　金
	
	

	前年度繰越金
	
	

	計
	
	


（様式17）

（支　　出）

	科　　　目
	金額（千円）
	内　　　容　　　説　　　明

	医　業　費　用
	
	

	　給　　与　　費
	
	

	　　職　員　給　与
	
	

	　　そ　　の　　他
	
	

	　　役　員　報　酬
	
	

	　材　　料　　費
	
	

	　経　　　　　費
	
	

	　　賃　　借　　料
	
	

	　　そ　　の　　他


	
	

	　そ　　の　　他
	
	

	医業外費用
	
	

	施設整備費
	
	

	借入金元金返済
	
	

	法　人　税　等
	
	

	翌年度繰越金
	
	

	計
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（様式17）

（支　出）

	科　　　目
	金額（千円）
	内　　　容　　　説　　　明

	医　業　費　用
	
	

	　給　　与　　費
	
	

	　　職　員　給　与
	
	

	　　そ　　の　　他
	
	

	　　役　員　報　酬
	
	

	　材　　料　　費
	
	

	　経　　　　　費
	
	

	　　賃　　借　　料
	
	

	　　そ　　の　　他


	
	

	　そ　　の　　他
	
	

	医業外費用
	
	

	施設整備費
	
	

	借入金元金返済
	
	

	法　人　税　等
	
	

	翌年度繰越金
	
	

	計
	
	


（様式18）

職員給与費内訳書
（単位：千円）

	職　　　種
	常　勤(名)

非常勤(名)

　計　(名)
	Ａ

一人当たり

月額給与
	Ｂ

月　　額

給 与 計
	Ｃ

年　　間

給 与 計
	Ｄ

年　　間

賞　　与
	Ｅ

年 間 計



	医師
（歯科医師）
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	看護師
（歯科衛生士）
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	准看護師
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	薬剤師
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	診療放射線
技師
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	事務員
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	その他
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	合計
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


〈記入例〉（様式19）

履　　　歴　　　書

本　　　籍（都道府県のみ）

現　住　所

氏　　　名（ふりがな）

生年月日
学　　　歴（おおむね高校以上）

　医師については医師免許番号、登録年月日を記載すること。

職　　　歴（できるだけ詳細に）

賞　　　罰（ない場合は「なし」と記入すること。）

　　　以上のとおり相違ありません。

　　　　　　平成　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　
（様式20）


委　　　任　　　状

　私達は（住所）　　　　　　　　　　（氏名）　　　　　　　　を医療法人社団　　会の設立代表者に選任し、本社団の設立に関する一切の権限を委任します。

　　　　　平成　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

（様式21）


平成　　年　　月　　日

医療法人　　団　　会

　設立代表者　　　　　　　　　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　理 事 長


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　常務理事


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　理　　事

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　監　　事

役員就任承諾書
　私達は医療法人　　団　　会設立の上は、それぞれ頭書の職名のとおり役員に就任することを承諾します。

（様式22）


平成　　年　　月　　日

医療法人　団　　会

　設立代表者　　　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　印

管理者就任承諾書
　平成　　年　　月　　日開催の医療法人　　団　　会の設立総会において、医療法    人　　団　　会が開設しようとする　　病院（診療所、介護老人保健施設）の管理者に選任され、その就任を承諾します。

（様式23）


過去２年間の実績表
　　　年分　　　　　　　　　　　　　　（　　年　　月　　日～　　年　　月　　日）

	収　　　　　　　　入
	支　　　　　　　　出

	１　診療収入 　　　　　　　　　 円
	１　診療事業支出 　　　　　　　　　 円

	
	

	　　　保険等基金収入 　　　　　　　 円
	　　　人　　件　　費 　　　　　　　 円

	　　　同上窓口収入 　　　　　　　 円
	　　　診　療　経　費 　　　　　　　 円

	　　　自費診療収入 　　　　　　　 円
	　　　一般管理費 　　　　　　　 円

	　　　その他の収入 　　　　　　　 円
	

	
	

	２　事業外収入 　　　　　　　　　 円
	２　事業外支出 　　　　　　　　　 円

	
	

	
	３　利　　　　益 　　　　　　　　　 円

	　　合　　　　計 　　　　　　　　　 円
	　　合　　　　計 　　　　　　　　　 円


　　　年分　　　　　　　　　　　　　　（　　年　　月　　日～　　年　　月　　日）

	収　　　　　　　　入
	支　　　　　　　　出

	１　診療収入 　　　　　　　　　 円
	１　診療事業支出 　　　　　　　　　 円

	
	

	　　　保険等基金収入 　　　　　　　 円
	　　　人　　件　　費 　　　　　　　 円

	　　　同上窓口収入 　　　　　　　 円
	　　　診　療　経　費 　　　　　　　 円

	　　　自費診療収入 　　　　　　　 円
	　　　一般管理費 　　　　　　　 円

	　　　その他の収入 　　　　　　　 円
	

	
	

	２　事業外収入 　　　　　　　　　 円
	２　事業外支出 　　　　　　　　　 円

	
	

	
	３　利　　　　益 　　　　　　　　　 円

	　　合　　　　計 　　　　　　　　　 円
	　　合　　　　計 　　　　　　　　　 円
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