
（様式第３号） 

  年   月   日 

 

社会福祉法人 所沢市社会福祉協議会 会長 様 

 

応援します！地域福祉活動助成事業 報告書 

 

報告者 所 在 地 〒 

 

団 体 名 

 

代表者氏名                 印 

 

このことについて、下記の通り関係書類を添えて報告します。 

 

記 

活 動 名  

実施時期 年   月   日 ～     年   月   日 （   回）    

参 加 者 
合計    人 ※複数回行う活動については、延べ人数を記入してください。 

主催者     人     対象者     人 その他     人 

会 場  

活動費支出済額 A 

決算額から繰越金・返金を除いた額 

｛（決算額）－（①繰越金＋②返金）｝ 

助成基準額Ｂ 

（B=A×1／2） 

※千円未満切り捨て 

助成額 C 

（交付決定額） 

差額Ｄ（C－B） 

（助成基準額Bが助成額C

を下回った場合のみ記入） 

円 円 円 円 

1人当たり助成額                  円（助成金額÷参加者数） 

 

●返金の有無   無し ・ 有り （ 金額         円）   

●添 付 書 類   ①領収書の写し 

                ②活動内容のわかる印刷物、写真等 

 

 

決 裁 
次のとおり決定してよろしい
か伺います。 

適・否 決定年月日 年  月  日 

会 長 常務理事 事務局長 事務局次長 課 長 副主幹 主 査 担 当 収受印 

 

 

 

        

  

※小数点以下切り捨て  



（様式第 3号） 

応援します！地域福祉活動助成事業 報告書 

実
施
内
容 

 

 

 

活
動
の
効
果 

 

 

課
題
へ
の 

取
り
組
み
内
容 

 

 

 

 

【共同募金配分金活用の周知について】 

チラシへの記載 ・ 会場での説明 ・ ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞ・SNS等への記載 ・ その他(           ) 

収
支
決
算 

収
入
（内
訳
） 

項目 予算額 決算額 内容 

助成金 円 円  

自己資金 円 円  

参加費 円 円 1人     円 

その他 円 円  

計 円 円  

支
出
（内
訳
） 

項目 予算額 決算額 内容 領収シート

№ 

食材費 円 円   

入場料 円 円   

交通費 円 円   

印刷代 円 円   

宿泊費 円 円   

保険代 円 円   

消耗品代 円 円   

備品代 円 円   

謝礼金 円 円   

通信費 円 円   

賃借料 円 円   

その他 円 円   

①繰越金 円 円   

②返金 円 円   

計 円 円   

    会 計：               印 

    監 事：               印 



（様式第 3号 別紙） 

項目【          】                                      №        

 

 

こ
こ
に
レ
シ
ー
ト
を
貼
り
付
け
て
く
だ
さ
い 

項目：【       】   

合計          円 


