様式第９号（第６関係）
軽費老人ホーム事務費補助金前金払調書
（社会福祉法人等名）
	区分
	施設名
	総事業費
	事務費
支出予定額
	事務費
基準額
	事務費本人
徴収予定額
	減免予定額
(B又はC)-D
	県補助基本額
	県補助所要額
	県補助金
既交付額
	差引今回
請求額

	
	
	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G
	H
	(G-H) I

	Ａ　　型
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ケア
ハウス
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	合計
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(注１)　Ｅ欄については、Ｂ欄の額又はＣ欄の額のいずれか少ない方の額からＤ欄の額を控除した額を記入すること。
　　(注２)　Ｆ欄については、Ｅ欄の額を記入すること。
　　(注３)　Ｇ欄については、Ｆ欄の額を記入すること。
