様式1-1　　　　赤い羽根 ボラサポ2「被災地住民支え合いサポート募金」助成事業　　　　事務局記入欄　　　　　　
住民支え合い活動助成　応募書（第１１版）　　　　  受付番号：
＊この助成は、全国から寄せられた「被災した人たちに対して何かしたい」という思いの詰まった募金で成り立っています。そのことを十分理解された上でのご応募をお願いします。また助成額には限りがあることを踏まえ、必要最小限の額で応募するようご協力をお願いします。
	　　　応　　募　　　団　　　体
	団体名
	ふりがな

	
	
	

	
	所在地
	〒　　　　―　　　　


	
	
	ＴＥＬ　　　　　　　　　　　　　／ＦＡＸ

	
	
	メール

	
	
	ホームページ

	
	代表者名
	ふりがな

	
	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

	
	申込責任者名
（連絡先）
	ふりがな

	
	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

	
	
	TEL　　　　　　　　　　　携帯TEL　　                 FAX

	　　団　　体　　概　　要　　　　　　
	法人格の有無
	あ り→（　　　　　　　）法人・　なし

	
	活動開始時期
	年　　月　　日
	会員数
	　　　名

	
	活動の目的
	

	
	主な活動内容
	

	
	振込口座
（※応募団体と同じ名義）
	□銀行　□信用金庫　□信用組合　□農協　　　　　　支店

	
	
	口座種類　　□普通　□当座
	口座番号

	
	
	口座名義

	名義カナ

	応
募
概
要
　　
	事業名
	
	申請金額　　　　　　　千円

	
	実施予定時期
	令和　　年　　月　　日　　～　令和　　年　　月　　日

	
	
	□生活支援活動　 　□サロン事業　 　□季節の行事　 　□住民交流事業　 　　

※添付の活動事例をご覧の上、該当項目にチェックをつけてください。　　※複数選択可

・活動対象の一部にでも、子ども（0～18歳）が含まれますか。（　有　・　無　）

	
	実施内容
活動の目的・対象
者、参加人数、実施内容など、できるだけ具体的にご記入下さい。
	


推薦団体名：　　　　　　　　　　　　　　　連絡先住所　　　　　　　
代表者　　：　　　　　　　　　　　　印　　TEL

	※推薦団体（者）は例えば、連携団体の責任者、活動拠点施設の管理者、民生・児童委員、社会福祉協議会等


· 事業実施予算
・助成金申請額　　　　　　　　　　　　　　　　　千円（*千円未満切り捨て）
・支出内訳
	項　　目
	金　　額（円）
	詳細　(内容・単価×個数など)

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合　　　計
	
	


○今回申請された事業を実施するにあたり、本助成金以外にも予定されている財源が
ありましたらご記入ください。

（財源の種類　例）会費、助成金、補助金、寄付金、自己財源等

*この助成が終了した後も活動が継続できるよう少額でも参加費を得て活動することをご検討ください。
	財源の種類
	金　　　額
	財源の種類
	金　　　額

	
	
	
	

	
	
	
	


注　・必須添付書類：□会則または定款　　□役員一覧　　□通帳の写し
・領収書は精算時に必要となりますので、必ず保管しておいてください。
・希望する金額は「助成金申請額」に記入してください。
・支出内訳の項目欄には「応募要項」を参考にしながら具体的な支出項目をご記入ください。
・本助成金以外にも助成金や寄付金など自己財源の収入がありましたら表１にご記入ください。
	　受付年月日
	令和　年　　月　　日
	受付団体名
	


　
表１








