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新型コロナウイルス感染症に係る医療機関を対象とした 

令和５年度福岡県補助金について 

 

 

本市医薬務行政につきましては、特段のご協力を賜り厚くお礼申し上げます。 

さて、標記の補助金のうち「福岡県新型コロナウイルス感染症により休業等となっ

た医療機関の継続・再開支援に要する事業費補助金」について、別添のとおり周知依

頼がありましたので下記のとおりお知らせいたします。 

 

記 

 

 

１ 補助金について 

「福岡県新型コロナウイルス感染症により休業等となった医療機関の継続・再開支

援に要する事業費補助金」（別添 福岡県依頼文 １（４）） 

 

２ 対象医療機関 

新型コロナウイルス感染症患者が発生したことにより、医療機関の全部の休業、入

院業務の休止、外来業務の休止、入院病棟の一部休棟、新規入院の休止、外来の一部

閉鎖を行った医療機関 ※詳細につきましては、要綱等をご確認ください。 

 

３ 交付（変更交付）申請締切日 

令和５年９月２９日（金）（厳守） 

 

４ 提出・問い合わせ先 

 福岡県新型コロナウイルス感染症対策本部事務局事業第２班 

E-mail：coronazigyou3@pref.fukuoka.lg.jp 

ＴＥＬ：０９２－６４３－３３４４（直通） 

 


