様式第１（第４条関係）　

　　年　　月　　日

社会福祉法人

新城市社会福祉協議会

　会　長　　前澤　このみ　様

申請者

　住　所

　団体名
　　　　　　　　　　　代表者　　　　　　　　　　　　　　

助　成　金　等　交　付　申　請　書

　　年度において　　　　　　　　　　　　　　を行うため、下記のとおり申請します。

記

１　活動の目的　　

　　　　　　　　　　　　　　
２　活動の内容　　

３　活動施行期間　　　　　　自　　　 　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　　至　　　　 年　　　月　　　日

４　助成金交付申請額　　　　金　　　　　　　　　円也

５　助成金交付申請額の算出基礎　　　　　別紙のとおり

６　活動の経費の配分及びその使用方法　　　別紙のとおり
　　　　　　　　
　　年度　　収支予算書

（収　　入）

	科　　目
	金　　額
	備　　考

	社協助成金
	
	

	
	
	

	収　入　合　計
	
	


（支　　出）

	科　　目
	金　　額
	備　　考

	消耗品費
	
	

	通信運搬費
	
	

	研修費
	
	

	諸謝金
	
	

	旅費交通費
	
	

	会議費
	
	

	
	
	

	雑費
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	支　出　合　計
	
	


様式第３（第５条関係）

　　年　　月　　日

社会福祉法人

新城市社会福祉協議会

　会長　　前澤　このみ　様

申請者

住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　団体名

代表名　　　　　　　　　　　　　㊞

助　成　金　等　交　付　請　求　書

　　年度において　　　　　　　　　　　　　　　　　　　を行うため、下記のとおり請求します。

記

　　年度　助成金請求額　　　　　　　　　　　　　　　円

	振込先
	　　　　　銀行・信金・農協　　　　　　　　支店

	口座名義
	

	種目
	普　　通　　預　　金

	口座番号
	


様式第４（第６条関係）

　　年　　月　　日

社会福祉法人

新城市社会福祉協議会

　会　長　　前澤　このみ　様

申請者

住　所

団体名

　　　　　　　　　　代表名　　　　　　　　　　　　　　　

助　成　事　業　等　実　績　報　告　書

　　年　　月　　日付　　　第　　　号で交付決定を受けた　　　　

が完了したので、下記のとおり報告します。

記

１　活動施行期間　　　　着手　　　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　完了　　　　年　　月　　日

２　活動の実績および効果（別紙でも可）

　＊この報告書には、収支決算書を添付すること。
　　年度　　収支決算書

（収　　入）

	科　　目
	金　　額
	備　　考

	社協助成金
	
	

	
	
	

	
	
	

	収　入　合　計
	
	


（支　　出）

	科　　目
	金　　額
	備　　考

	消耗品費
	
	

	通信運搬費
	
	

	研修費
	
	

	諸謝金
	
	

	旅費交通費
	
	

	会議費
	
	

	
	
	

	雑費
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	支　出　合　計
	
	


上記のとおり相違ありません。　　　　　　年　　月　　日

　　　　団　体　名

　　　　代　表　者　　　　　　　　　　　　　　　　　印

＊領収書を添付すること。
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