
記入例

様式第１号　
　　年度ボランタリーハウス事業実施計画申請書兼助成金請求書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和●●年　４月１日申請
各務原市社会福祉協議会長　あて
                                          　地区名　●●地区社協
開催場所の住所を明記してください。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会長名　各務原　一郎　　㊞

	ハウス名称
	ボランタリーハウスららら

	開催場所
	例）　●●公民館　
ららら公民館
	開催地住所
	各務原市●●●●●●番地

	代表者
	氏　　名
	[bookmark: _GoBack]那加　花子　　　　　　　　　　　　　　　
	電話番号
	（●●●●）●●●-●●●●

	
	住　　所
	　各務原市●●●●●●●●●●番地

	〇を⇒
	毎週型（Ａ型）
	毎月型（Ｂ型）
	ミニ型（Ｃ型）開催回数をご記入ください。

	巡回型（Ｄ型）
	常設型（Ｅ型）

	ハウスの種類
	
	
	
	
	

	
	
6,000円×　　回
上限　52回分/年
	
3,000円×３６回
上限　36回分/年
	
1,000円×　　回
上限　36回分/年
	
3,000円×   回
上限　12回分/年
	30,000円×　　ヶ月

	
	
	
	
	
	       円×　　ヶ月
40,000円/月上限

	
	
	
	
	
	

	開催日時
	例）毎月10日に開催、第3木曜日に開催
毎週土曜日
	開始時間
	9時　30分

	
	
	終了時間
	11時　30分

	請求額
	￥
	１
	０
	８
	０
	０
	０
	－
	参加
人数
	　　　　　25　　人

	ハウスの特色
	例）毎月、全員で体操を行い、最後に唱歌を歌っています。
子どもからお年寄りまでいろいろな年代が参加しています
メンバーで体操を教えてくれる方があるので楽しくできることからやっています。ボランティアさんと利用者さんと区別せず参加人数の合計を記入してください。
名簿（様式第２号）の人数と一致します。

	活動地域
	例）桜町1丁目～桜町3丁目

●●小学校区内


※代表者の氏名、住所、連絡先が地域福祉活動に利用されることを承諾します。

	事務局長
	次　　長
	課　　長
	業務執行リーダー
	事業担当者
	担当者

	

	
	
	
	参加者の住まいの範囲をご記入ください。

	


（以下事務局が記入します。）
①助成金　　　　　　　　　　円
内訳
運営助成　　　　円×　　　回分　【①＋②】
令和　　　年度ボランタリーハウス助成金決定額

　　　　　　　　　　　　　　　円

家　　賃　　　　円×　　ヶ月分
②過年度精算額　　　　　　　　　　　
（返還・追加）金   　　　　　円
令和　　年　　月　　日決定　社会福祉法人　各務原市社会福祉協議会長　㊞



