
別紙様式１　特別調整交付金（へき地診療所運営費交付分）

整数部 小数部
     #021 ● 様３０#9903

     #022 ● 様３０#9904

     #023 ● 様３０#011 X(50)

     #024 ● 様３０#014 X(7)

     #025 ● 様３０#023 9(2)

     #026 ●

IF 様３０#041 = "" THEN
    様３０#021
ELSE
    様３０#041

     #027 ● 様３０#031 9(7)

     #028 ● 様３０#034 9(7)

     #029 ● 様３０#012 9(1)

     #030 ● 様３０#013 9(1)

     #031 ● 様３０#071 9(13)

     #032 ● 様３０#072 9(9)

     #033 ● 様３０#074 9(9)

     #034 ● 様３０#075

     #101 ● #030 = “1” の保険者数をカウント

     #102 ● #030 = “1” の施設数をカウント

     #103 空白

     #104 ● #025+ ～合計（#030 = “1”の場合）

     #105 ● #026+ ～合計（#030 = “1”の場合）

     #106 ● #027+ ～合計（#030 = “1”の場合）

     #107 ● #028+ ～合計（#030 = “1”の場合）

     #108 空白

     #109 空白

     #110 ● #031+ ～合計（#030 = “1”の場合） 9(13)

     #111 ● #032+ ～合計（#030 = “1”の場合） 9(9)

     #112 ● #033+ ～合計（#030 = “1”の場合） 9(9)

     #113 ● #034+ ～合計（#030 = “1”の場合）

     #121 ● #030 = “2” の保険者数をカウント

     #122 ● #030 = “2” の施設数をカウント

     #123 空白

     #124 ● #025+ ～合計（#030 = “2”の場合）

     #125 ● #026+ ～合計（#030 = “2”の場合）

     #126 ● #027+ ～合計（#030 = “2”の場合）

     #127 ● #028+ ～合計（#030 = “2”の場合）

     #128 空白

     #129 空白

     #130 ● #031+ ～合計（#030 = “2”の場合） 9(13)

     #131 ● #032+ ～合計（#030 = “2”の場合） 9(9)

     #132 ● #033+ ～合計（#030 = “2”の場合） 9(9)

     #133 ● #034+ ～合計（#030 = “2”の場合）

     #141 ● 保険者数をカウント

     #142 ● #102+#122

     #143 空白

     #144 ● #104+#124

     #145 ● #105+#125

     #146 ● #106+#126

     #147 ● #107+#127

     #148 空白

     #149 空白

     #150 ● #110+#130

     #151 ● #111+#131 9(13)

     #152 ● #112+#132 9(9)

     #153 ● #113+#133 9(9)

Type
計算式・転記式等項目番号 入 計 転



別紙様式１ 

 特別調整交付金（へき地診療所運営費交付分）交付申請集計表 
 

◇ 自動転記機能 
集計処理を実行することにより、様式第３０（その１）から様式第３０（その２４）を参照し、自

動で転記を行います。 

 

◇ 注意事項 
特別調整交付金の額が「０円」（様式第３０の#075が0）の保険者または施設は集計の対象となりま

せん。 

 

１ 概 要 

 

 この集計表は、保険者毎の特別調整交付金（へき地診療所運営費交付分）の交付申請額を集計するも

のであり、併せて都道府県の合計も算出されているものである。 

 

２ 項目説明 

 

項番  項 目 名 称 説        明 

#011 

 ～ 

#022 

都道府県番号・名 

 

保険者番号・名 

 へき地診療所運営費交付分の交付申請がある保険者のみ表示されること。 

#023 施設名  へき地診療所運営費交付分の交付申請がある保険者のへき地診療施設名が

表示される。 

#024 

 ～ 

#034 

－－－－－－－  へき地診療所運営費交付分の交付申請にかかるへき地診療施設別に交付申

請額等が表示される。 

#101 第 

一 

種

へ

き

地

分

計 

保険者数  第１種へき地診療所の申請保険者数が表示される。 

#102 施設数  第１種へき地診療所の申請施設数が表示される。 

#103 

 ～ 

#113 

－－－－－  (#024～#034)の第１種へき地診療所にかかる各都道府県計が表示される。

（ただし、#103･#108･#109は空白） 

#121 第 

二 

種

へ

き

地

分

計 

保険者数  第２種へき地診療所の申請保険者数が表示される。 

#122 施設数  第２種へき地診療所の申請施設数が表示される。 

#123 

 ～ 

#133 

－－－－－  (#024～#034)の第２種へき地診療所にかかる各都道府県計が表示される。

（ただし、#123･#128･#129は空白） 

#141 保険者数  申請保険者数が表示される。 

#142 施設数  申請施設数が表示される。 

#143 

 ～ 

#153 

－－－－－  交付申請額等(#024～#034)の各都道府県計が表示される。（ただし、#143･

#148･#149は空白） 

 


