医療法人○〇○　　　設立概要

１　名　称（ふりがな）
　　医療法人○〇○ （○〇○〇）

２　主たる事務所の所在地

　　〒○〇〇－○〇○〇
　　〇〇市△△〇〇丁目〇〇番〇〇号　〇〇ビル〇階

　　（電話番号）〇〇〇－〇〇〇－〇〇〇〇　　

３　設立代表者氏名（ふりがな）
　　　〇〇　〇〇（○〇○〇）
４　設立者及び役員の氏名並びに拠出額
	設立者
	役職名
	氏　名
	続柄
	拠出額

	
	理事長
	
	本人
	○〇千円

	
	理　事
	
	○〇
	―

	
	理　事
	
	○〇
	―

	
	理　事
	
	○〇
	―

	
	監　事
	
	知人
	―


５　拠出資産の状況
	資産額
	○〇千円
	主な資産　○〇

	負債額
	○〇千円
	主な負債　○〇

	差引（純資産額）
	○〇千円
	


	運転資金
	準備額
	○〇千円
	必要額
	○〇千円


６　現在個人で開設している医療機関の概要

	医療機関名
	○〇医院（法人化後：医療法人○〇会○〇医院）

	所　在　地
	主たる事務所に同じ。

	開設年月日
	平成〇〇年〇〇月〇〇日

	管理者
	〇〇　〇〇

	診療科目・病床数
	内科　　無床　（法人化後：内科、○〇科）

	医療従事者数

※常勤換算した合計

（うち非常勤数）
	医  師
	○人(  ○人)
	看護師
	○人(○人)

	
	准看護師
	○人(  ○人)
	事務員
	○人(○人)

	
	○〇〇
	○人(　○人)
	
	


７　設立代表者の略歴

	氏名・生年月日
	　○〇　○〇　　昭和○年○月○日

	学歴・

主な職歴
	　昭和○年○月～昭和○年○月　　○○大学医学部
　昭和○年○月～昭和○年○月　　○〇大学院

　昭和○年○月～平成○年○月　　○○病院勤務
　平成○年○月～現在　　　　　　○○医院個人開設


