様式第５号
資　 金　 計　 画　 書

	項　目
	人数・面積・単価・金額
	備　考

	定　　　員　　　（人）
	　　　　　　　　　　　　　　　人
	

	　　　（㎡）
	
	

	　（円／㎡）
	
	

	Ａ総事業費　　　（円）
	
	比　率

	内訳
	①建設費
	
	

	
	②設計・監理費
	
	

	
	③機器・備品購入費
	
	

	
	④予備費
	
	

	
	
	
	

	Ｂ財源　　　　　（円）
	
	比　率

	内訳
	①自己資金
	
	

	
	②機構借入金
	
	

	
	③補助金（県補助金）
	
	

	
	④その他
	
	

	
	
	
	

	＜介護報酬が入るまでの運営資金の考え方＞

	

	

	

	

	


· ＡとＢは同額です。

· 計算書は添付してください。

· 財源のその他の欄に記入した場合は、その内訳書を添付してください。

· 自己資金については、資金調達を証する書類（預金残高証明書または預金通帳写し等）を添付してください。
· 独立行政法人福祉医療機構からの借入金については、融資見込額や償還計画が妥当なものである旨が分かる資料を添付（例：融資証明書、借入金償還計画書など）
●個人からの寄付金を見込む場合は①贈与契約（確約）書写し、②寄付者の資産及び負債の状況一覧表、③預金残高証明書または預金通帳写し、④贈与金の源泉を説明できる資料、⑤不動産売却等の場合は売買契約書写し及び印鑑登録証明書原本を添付

●法人からの寄付金を見込む場合は①法人の議決機関の議事録写し、②法人登記簿謄本、③直近３ヶ年の決算書、④直近３ヶ年度分の法人市区町村民税納税証明書、⑤贈与契約（確約）書写し、⑥贈与金の源泉を説明できる資料、⑦不動産売却等の場合は売買契約書写し及び印鑑登録証明書原本を添付
※Ｂ財源の③補助金（県補助金）については、千葉県の補助基準額を確認のうえ金額を記入してください。

