　第８号様式（第１０条関係）
　社会福祉法人多摩市社会福祉協議会　
ボランティア活動等振興助成金報告書
社会福祉法人
　多摩市社会福祉協議会
会長　　　　　　　　殿

下記の通り助成金の報告をいたします。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　　年　　　月　　　日
【添付書類】✔点をお付けください
(提出が必須（助成対象により必要なもの）

□　本報告書　　□　領収書一式(原本) ※　□　広報紙・チラシ、配布資料等内容が分かる書類
　□　事業報告書（独自に作成する場合）　　 □　その他会長が必要と認める書類
(申請書の添付書類から変更があった場合は、以下の提出も必要
□　講師の氏名、略歴など分かる書類　　　 □　カタログなどの書類
	ふりがな
団体名
	

	代表者
（自署名）
	EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ Ｐゴシック" \* hps10 \o(\s\up 11(ふりがな),氏名)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

	
	住所　〒　　　‐　　　

	
	Tel　　(　　)　　　　
	Fax　　(　　)　　　　
	E-Mail

	連絡
責任者

	EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ Ｐゴシック" \* hps10 \o(\s\up 11(ふりがな),氏名)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	住所　〒　　　‐　　

	
	Tel　　(　　)　　　　
	Fax　　(　　)　　　　
	E-Mail

	設立年月
	昭和･平成･令和
　年　月
	多摩ボランティア・市民活動支援センター登録年月日
	昭和･平成･令和　　　年　　月

	申請助成対象事業　　（該当する項目に一つだけ✔点をお付けください）
□ボランティア活動等の質向上を図るために必要な事業
□広く市民を対象としてボランティア活動等の普及及び啓発を行う事業

□社会的・地域的課題解決のために行い、効果が期待できる事業

□設立した年度又はその翌年度に登録団体となったものが、これから継続して行おうとするボランティア活動等を目的とした事業
□その他会長が必要と認める事業

	実施内容
	実施内容・方法


	
	目的･理由



	
	実施場所（事業や研修等実施の場合）



	
	実施期間　開始　→令和　　年　　月　　日（　　）～　　年　　月　　日（　　）

　　　　　　　(延べ回数)
 　　　　 終了　→令和    年　　月　  日（　　）

	
	周知方法（事業実施の場合）
・

・

・
	参加者
・対象：

・参加者数：　　　　名

[内訳]一般参加　　 名　会員等関係者　　 名

	
	講師・指導者

	協力者・団体


	
	事業の成果ならびに今後の展望

～当初の目的に対しての成果をご記入ください。今後の活動予定や展望など、またアンケートなど実施した場合の参加者の声なども併せてご記入ください。




	助成対象事業経費（決算書）
	収　　入
	支　　出

	
	項　　目
	金　　額
	項　　目
	金　　額
	助成金充当額

	
	ﾎﾞﾗﾝﾃｨｱ活動等振興助成金
	　　　　円
	①備品購入費
	円
	円

	
	
	円
	②通信運搬費
	円
	円

	
	
	円
	③印刷製本費
	円
	円

	
	
	円
	④諸謝金
	円
	円

	
	
	円
	⑤消耗品費
	円
	円

	
	
	円
	⑥交通費
	円
	円

	
	
	円
	⑦賃借費
	円
	円

	
	
	
	
	円
	

	
	
	
	
	円
	

	
	
	
	
	円
	

	
	
	
	
	円
	

	
	
	
	
	円
	

	
	合   計
	円
	合  計
	円
	円

	他機関からの助成等
	１
	助成団体名
	２
	助成団体名

	
	
	金額
	
	金額

	
	
	助成の名称
	
	助成の名称


	※報告書提出の際のお願い
◆領収書は原本を支出項目別に分類し、任意の用紙に見えるように貼り付けて提出してください。原本が不可能の場合は、控え(コピー)を提出していただくことになりますが、原本を確認させていただく場合があります。








受付印





受付№








