
【Q＆A】小金井市新型コロナウイルス感染拡大防止対策推進事業

№ 分類 質問 回答

1 事業について
　この補助金の目的について教え
てください。

　市内事業所の職員及び利用者のＰＣＲ検査又は抗原検査の受検に要
する費用を補助することにより、重症化リスクの高い集団における新
型コロナウイルス感染症の感染拡大を防止することを目的としていま
す。

2 検査について 　対象となる検査は？
　新型コロナウイルス感染症に係るＰＣＲ検査、抗原定性検査及び抗
原定量検査です。

3 検査について
抗原定性検査と抗原定量検査の違
いは何ですか？

別表1、別表2をご参照ください。

4 検査について
　新型コロナウイルス感染症の検
査の対象者は、どのように選定し
たらよいでしょうか。

　無症状者への検査（自主検査）を実施するかしないか、実施する場
合の対象者や方法は、各事業所でご検討ください。
（対象者の例）
・新規入所者や病院からの退院者等
・職員に対し、必要に応じて実施　など

5 検査について
　医療機関や検査機関への申込は
事業所が行うのか？

　お見込みのとおり。

6
対象者につい
て

　補助対象となる職員の範囲はど
こまでですか。業務委託先の職員
は対象となりますか。

　補助対象となる職員の範囲は、雇用契約の有無及び職種に関係
なく、事業所において継続して提供することが必要な業務に従事
する者を想定しています。清掃や調理などの業務受託者も、施設
において検査が必要と判断する場合には補助対象とします。

7 申請について
　誓約書は必ず提出が必要です
か？

　原則提出をお願いします。

8 申請について
　７月と８月にそれぞれ検査を実
施する予定だが、申請はいつ提出
すべきですか？

　８月の検査実施後に申請書をご提出ください。
令和５年１１月３０日までは名簿の追加を受け付けます。

9 申請について

　受検者名簿の検査費用欄は、一
人当たりの費用ですか？
　複数名まとめて検査した場合、
どのように記載すればよいです
か？

　受検者名簿の検査費用欄は、一人当たりの金額になります。複数名
まとめて検査した場合は、人数で経費を按分した一人当たりの検査費
用を記載してください。その際に端数が生じる場合は、いずれかに寄
せるなど、領収書の金額と検査費用の合計が一致するようにしてくだ
さい。
　また、領収書の余白に受検者名簿の番号を記載して、どの領収書と
対応するか確認が出来るようにしてください。

10
補助対象につ
いて

　補助対象のＰＣＲ検査等の期間
の考え方について教えてくださ
い。

　令和５年４月１日以降、令和６年３月３１日までに業務の履行
が完了した検査費用が対象になります。
　業務の履行完了（検査の結果通知）が令和６年４月以降の経費
は補助対象外です。
　なお、令和５年１１月３０日までの補助対象経費に係る申請期
限は、令和５年１２月１５日までとし、令和５年１２月１日から
令和６年３月３１日までの補助対象経費に係る申請期限は、令和
６年３月２２日までとします（３月２３日以降に対象経費が発生
する場合は、別途ご相談ください）。

11
補助対象につ
いて

　検査費用として、ＰＣＲ検査で
20,000円（抗原検査で7,500円）を
超える金額を支払いしたが、超え
る部分については補助対象外にな
りますか。

　お見込みの通りです。

12
補助対象につ
いて

　抗原検査を行った結果、陰性と
判定され、確定診断のためにＰＣ
Ｒ検査を行った場合の補助上限は
いくらになりますか。

　令和５年度事業では検査費用の補助に回数の制限はありませんの
で、抗原検査（上限7,500円）、ＰＣＲ検査（上限20,000円）両方実施
した場合はそれぞれの検査費用について補助上限が適用されます。

13
補助対象につ
いて

　検査費用として、検体の郵送料
がかかる場合に、補助の対象にな
りますか。

　領収書等で費用が確認できる場合、対象となります。

14
補助対象につ
いて

　検査キットを購入し使用した場
合、例えば１００人分の検査キッ
トを購入し８０人分実施した場
合、補助金の申請はどうなります
か。

　検査した職員・利用者分のみが補助対象となることから、８０
人分で申請をしてください。その場合領収書の金額は申請金額と
異なっていても構いません。
　この場合、誓約書の提出をお願いします。



【Q＆A】小金井市新型コロナウイルス感染拡大防止対策推進事業

№ 分類 質問 回答

15 介護事業所

　特別養護老人ホームとショート
ステイ（短期入所生活介護）が同
一建物内にある場合、どのように
申請をすればいいのでしょうか。

　短期入所生活介護で発生した費用のみが補助対象となりますの
で、経費を適切に按分して、短期入所生活介護分のみを本事業に
申請してください。
　なお、両事業の兼務職員に対する検査費用などについては、特
別養護老人ホームで要した経費として、東京都補助事業の補助対
象となります。
東京都補助事業：「高齢者施設における新型コロナウイルス感染
症対策強化事業」

16 介護事業所
　東京都の補助対象施設について
教えてください。

　東京都の補助対象施設は、
ア 介護老人福祉施設（定員29名以下は除く。）
イ 介護老人保健施設
ウ 介護医療院
エ 介護療養型医療施設
オ 養護老人ホーム
カ 有料老人ホーム（特定施設入居者生活介護）
キ サービス付き高齢者向け住宅（特定施設入居者生活介護）
ク 軽費老人ホーム（特定施設入居者生活介護）
　アからエの補助率は１０分の１０、オ～クの補助率は２分の１
になります。

17 介護事業所

　有料老人ホーム（特定施設入居
者生活介護）に対する補助につい
て市の事業と都の事業どちらで申
請したらよいか？

　東京都補助事業の補助率は、２分の１となります。市の事業に
ついても補助率２分の１となりますので、それぞれの補助事業の
活用をご検討下さい。

18
障害福祉事業
所等

　市内に介護事業所と障害福祉事
業所等を運営しており、同一建物
内にある場合、どのように申請を
すればいいのでしょうか。

　介護事業所と障害福祉事業所等で経費を適切に按分して、介護
福祉課、自立生活支援課へそれぞれ申請してください。
　なお、両事業の兼務職員に対する検査費用などについては、介
護事業所で要した経費として、介護福祉課へ申請してください。


