
（様式第１号）
北区善意銀行事業　助成申請書（福祉関係団体活動助成）
令和　　年　　月　　日

社会福祉法人 神戸市社会福祉協議会　
北区社会福祉協議会　会長　あて
	申請団体名
	

	代表者住所
	

	代表者氏名
	

	担当者
	担当者名
電話番号　　　
メールアドレス


申請金額　　￥　　　　　　　　　　　
	1 活動名
	

	2 実施日時・期間・実施予定回数
	（可能であれば具体的な時間もご記入ください。）
年　　月　　日　　　　～　　 　年　　月　　日
：　　　　　　　～　　　　　　　：　　　　　（計　　回）

	3 実施場所
	

	4 参加予定
人数（延べ）
	　　　　　人／　　回　　延べ（　　　　）人

	⑥ 実施目的
	

	⑦ 具体的な
企画内容
	

	⑧ 期待する効果
	


【収入】             　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （単位:円）
	項　目
	内容・内訳
	金額

	善意銀行助成金
	
	

	参加費
	
	

	自己資金
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合    計
	

	【支出】

	項　目
	内容・内訳
	金額

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合    計
	


添付資料
□助成が決定した場合の助成金振込通帳のコピー（通帳の表紙と見開きページ）
□障害サービス事業所の場合、定員合計が20名以下の生活介護事業所および就労支援継続事
業所であることを証明する資料
