様式第17号（第10条関係）
 (
請求
精算
)身体障害者福祉法による措置費　　書
	請求金額
	
	
	
	
	
	
	
	
	円

	

	月分
	区分
	単価
	実人員
	金額

	
	事務費
	
	
	

	
	一般生活費
	
	
	

	
	期末一時扶助
	
	
	

	
	冬期加算
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	計　　　　　　　　　　ａ
	

	
	概算受入済額 　　　　　　ｂ
	

	
	差引精算請求額　（ａ－ｂ）＝ｃ
	

	計　（ａまたはc）
	


ただし、身体障害者福祉法第18条の援護委託による入所者の経費
（別紙明細書のとおり）
 (
請求
精算
)上記のとおり　　します。	

　　　　年　　月　　日

　　　　　　様

所在地　　　　　　　　　　　
設置者　　　　　　　　　　　
代表者　　　　　　　　　　　


（別紙）
委託費請求（精算）明細書　　（　　　　年　　月分）
　援護の実施機関名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設名　　　　　　　　　　　　
	番号
	氏名
	保護期間
	事務費
	一般生活費
	期末一時扶助費
	冬期加算
	
	
	計
	備考

	1
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	 　日～ 　日
	
	
	
	
	
	
	
	

	合計
	
	
	
	
	
	
	
	
	



