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赤い羽根福祉基金　特別プログラム
令和6年度 EQ \* jc2 \* "Font:BIZ UDPゴシック" \* hps11 \o\ad(\s\up 10(しのはら),篠原)EQ \* jc2 \* "Font:BIZ UDPゴシック" \* hps11 \o\ad(\s\up 10(よしこ),欣子)記念財団　こども食堂応援プログラム　応募書
１．団体概要　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記入：　令和 ６ 年　　月　　日
	団体名
	フリガナ

	
	※法人格がある場合は、法人格から記載してください
代表者名：　　　　　　　　　　　　　　

	設立時期
（西暦表記）
	　　　　　　年　　　月　（法人格がある場合は法人格取得年月も　　　　年　　　　月）

	団体連絡先
	【住所】
〒　　　　―　　　
【連絡担当者】
	TEL:

	
	
	FAX:

	
	
	E-mail:

	通常時の
活動内容
	1 現在実施中の活動内容（あてはまるものにすべてチェック）
☐こども食堂　　☐学習支援　　☐居場所づくり　　☐その他（　　　　　　）
2 詳細な活動内容をご記入ください。

	通常時の
活動頻度・
人数
	○活動頻度（例：毎週○曜日、月△回　等）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
○参加しているボランティア数（概数）：　　　　　　　　人
○１回あたりの利用者数：　　　　　　　　人
○現在雇用されている職員数：　　　　　　　　人　（※　該当者がいない場合、記入不要）


	助成履歴
	過去３年以内に赤い羽根共同募金の助成または他の助成をうけたことがありますが。
☐　ある（助成名：　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　☐　ない


２．応募概要　以下、記入する枠は適宜広げてご記入ください。
	活動（事業）名
	＊「～の～のための～事業」のように具体的に記入してください。

	活動（事業）
場所・拠点
	

	
	（市区町村名・地区名・場所・拠点名等が分かるよう、具体的に記入してください）

	活動（事業）の対象者
	

	本助成を活用した活動（事業）の内容
	1 実施内容
☐イベント開催　　☐大型備品購入　　☐ネットワーク拡大・啓発活動
　☐学習支援　　　　☐その他（　　　　　　　　　　　　）
2 詳細な内容をご記入ください
3 予定される活動（事業）日数、対象人数　等
　活動日数：　　　　　　　日
対象人数：実数：　　　　　　人　　延べ　　　　　　　人
ボランティア数：　　　　　　人


	活動（事業）
期間
	令和６年４月～令和７年３月の期間の中で、本助成金を充当する活動（事業）期間をご記入ください
　　　　年　　　月　　～　　　年　　　月

	Ｒ６年４月～現在までの活動（事業）に
ついて
	1 Ｒ６年４月～応募時点までに申請内容と同様の活動（事業）を実施しましたか。
☐　ある　⇒　☐イベント開催　☐大型備品導入　☐ネットワーク拡大・啓発活動　　☐学習支援　　☐その他（　　　　　　　　　）
　☐　ない
2 ある場合、実施した内容をご記入ください。
· 活動（事業）名、活動日数、対象人数、　等



	活動（事業）の効果・展望
	　今回の申請事業が実施できる場合、見込まれる効果、今後の展望についてご記入ください。


３．助成申請額
	金額
	　　　　　万円　（上限10万円）

	収入
内訳
	経費の項目
	金　額
	内　容（会費収入、参加費収入、寄付金　等）

	
	助成金申請額
	円
	

	
	自己財源
	円
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	合　計
	
	＊支出合計と一致

	支出　内訳
	経費の項目
	金　額
	使　途　＊食料品、日用品等具体的に記入

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	合　計
	
	＊収入合計と一致


４．助成金振込先口座　
	金融機関名
	
	支店名
	　　　

	口座種類
	□普通　　□当座
	口座番号
	　　　　

	口座名義
	ふりがな　　

	
	　


　
５．書類添付一覧表（添付した資料について、確認欄に「○」をご記入ください）
	提　出　書　類
	確認欄

	振込先口座の通帳の写し（表面・名義のよみがなが記載されているページ）
	

	実施した活動または予定する活動がわかる既存の資料（チラシ・HPなど）
	

	（５万円以上の備品を購入する場合）見積書またはカタログのコピー
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