
① 事業所概要 Ａ型（雇用型）・Ａ型（非雇用型）・Ｂ型ごとにそれぞれ作成してください。
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③ Ｒ1年度 工賃（賃金）支払総額 記載上の注意及び計算方法

④ Ｒ1年度工賃（賃金）実績 月額工賃（賃金）に係る利用者延べ人数　計算方法

人

時間額工賃（賃金）に係る利用者総生産時間　計算方法

時間

【記載上の注意】
生産活動収入から利用者に支払う工賃（賃金）を除いた、事業に係る支出額を記載してくだ
さい。
※生活介護等の調査対象でないサービスの支出は計上できません。11,515,011

時間額工賃（回答必須）
①生産活動に従事した時間数別に、工賃（賃金）支払対象者を算出します。
 　（例1）4時間分：2人、5時間分：3人、6時間分：12人
        = 8 + 15 + 72 = 95 時間（4月1日）

②同様に各日の時間数を算出し、合計して月の延べ時間を算出します。
 　（例2）4月1日：95時間、4月2日：90時間、3日：88時間･･･30日：89時間
　　　　= 95＋90＋88…＋89 = 1,905時間（4月延べ時間）

③上記②の４月分と同様に5月～3月分を算出して、合計します。
　 （例3）4月：1,905時間、5月：1948時間…3月：1,952時間 = 23,996時間

月給

支払区分▼

84

8,096

工賃(賃金)支払
総額（円）【Ａ】

利用者延べ人数
【Ｂ】

95,359

時間額換算
【Ａ】÷【C】

月額換算
【Ａ】÷【Ｂ】

工賃（賃金）を支払った利用者を月毎に集計し、人数（あたま数）を合計します。
 　（例）4月：20人、5月：20人、6月：19人、7月：19人…2月：20人、3月：20人
　　　　= 20＋20＋19＋19…＋20＋20 = 230人

月額工賃（回答必須）

利用者総生産時間
【C】

989

１　Ａ型（雇用型）・Ａ型（非雇用型）・Ｂ型ごとにそれぞれ記載してください。
２　従たる事業所を設置している場合は、従たる事業所分も合算して記載してください。

048-625-5100

契約者数（令和元年4月1日現在）

Ｒ1年度中に新規指定を受けた事業所▼

Ｒ1年度 生産活動収入総額等

生産活動収入
総額【円】

【記載上の注意】
令和元年度(H31.4～Ｒ2.3)の生産活動収入の総額を記載してください。
（生産活動収入とは、生産活動によって得た収入のことを指します。必要経費等を除く前の
金額です。）
※生活介護等の調査対象でないサービスの生産活動収入は計上できません。

20,945,190

令和元年度(H31.4～Ｒ2.3)に支払った工賃（賃金）の総額を記載してください。
　※工賃（賃金）は、生産活動収入から必要経費を控除した残額から利用者に支払うもので
す。支払った金額のＲ1年度総額を記載してください。
　※生活介護等の調査対象でないサービスの生産活動収入は計上できません。
　※月途中からの利用開始者及び月途中での利用終了者と、月の途中で入院又は退院し
た利用者については、支払総額・月額（時間額・日額）工賃の算定から除外することができま
す。

8,010,189

既存の事業所がＲ1年度中にA型（B型）の指定を受けた場合（多機能等）▼

7.5

048-625-5011ＦＡＸ番号電話番号武田麗央

事業所の1日当たりの生産活
動時間（休憩時間除く）

担当者名

 (New)
Ｒ1目標工賃（賃金）額

月給95000
 (New)
Ｒ2目標工賃（賃金）額

100000

就労支援事業
支出額【円】

移行、廃止、
休止時期

Z-16

整理番号

saifuku@suginoko-g.or.jp

社会福祉法人（社協以外） 運営法人の名称

さいたま市事業所所在地

令和元年度
利用者

障害種別▼
（複数可）

10就労Ａ型（雇用型）

社会福祉法人　埼玉福祉事業協会

定員

多機能型事業所あかしあの森

　※　着色セルに入力してください。
　　　　【▼】マークの項目は、ドロップダウンリストが設定されています。
　　　　入力する着色セルをクリックして選択してください。

事業所番号 1116502764 事業所名

事業種別▼

法人種別▼

令和元年度　工賃 （賃金）実績報告書

メールアドレス


