
 

様式第３号  

こどもの居場所づくり助成事業報告書  

 

年    月    日 

 

(宛先)社会福祉法人所沢市社会福祉協議会会長  

 

 

団体名                                   

代表者                                   

   〒 

住  所                                  

電  話                                   

 

           

社会福祉法人所沢市社会福祉協議会こどもの居場所づくり助成事業要綱第 8 条

の規定により、下記のとおり報告します。 

 

  ※  添付書類    支出を証する書類の写し、活動の様子がわかる写真、資料等  

 

 

□募金箱を設置した（手作り可）、申請団体で募金を行った 

□対象者や会員に対して募金の協力を呼び掛けた  

□10 月に行う街頭募金活動に参加（駅頭）  

□その他（                   ）  

□チラシへの記載  

□会場での説明  

□ホームページ・SNS 等への記載  

□その他（             ）  

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 課長 副主幹 主 査 主 任 担 当 収受印 

 

 

 

        

○共同募金活動への協力 ○助成を受けたことの広報への記載  



 

様式第３号別紙１ 

事    業    報    告    書 

活 動 名  

開 催 場 所  

実 施 期 間           年    月    日  ～          年    月    日 

実 施 回 数 
【食事提供有】計  回 【食事提供無】計  回  

【食料品等配布活動】計  回 

世 帯 数 【食料品等配布活動】     世帯(１回あたり  世帯) 

【活動効果と今後の課題】 

 

 

収    支    決    算    書 

項      目 決算額（円） 

収 

 

入 

こどもの居場所づくり助成金  

前年度繰越金  

収入合計  

支 

 

 

出 

食糧費  

印刷製本費  

保険料  

消耗品費  

備品購入費  

謝礼金  

通信費  

賃借料  

衛生費  

パントリー運営費  

繰越金・返金  

支出合計  

 



 

様式第３号別紙２                        （No.  ） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

※用紙が足りない場合はコピーしてご記入ください。  

    

月日  

活動に○を記入  参加者数  

食事  

有 

食事  

無 

食品  

配布  
こども  世帯  

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

 

    

月日  

活動に○を記入  参加者数  

食事  

有 

食事  

無 

食品  

配布  
こども  世帯  

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

／ 
     

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
項目：【    】   

合計      円 

  

※用紙が足りない場合は、コピーして使用 

※項目ごとに領収書を添付 

様式第４号 領収書写し貼付用紙 

項目【         】                      №      


