申請書類記入例

第１号様式

船橋市地域福祉活動助成金交付申請書

令和６年５月２０日

船橋市長　　あて

申請者　住所（所在地）　　　船橋市湊町2-10-25
連絡先（電話）　０４７－４３６－２３１４
団体の名称　ふなばし地域ふれあいの会
代表者氏名　　　　　代表　船橋　太郎
地域福祉活動助成金の交付を受けたいので、下記のとおり申請いたします。

記

１．交付申請額　　　　　金　５０，０００円

２．事業内容
　地域の高齢者や障害者の方などを対象としたサロンを開催し、そこでの交流を通して地域住民の孤立・孤独を解消し、地域住民が安心して充実した生活を送れるよう手助けをする。
３．添付書類
⑴事業計画書

⑵収支予算書

⑶その他

４．消費税及び地方消費税の適用に関する事項（該当するものに☑）

①　助成金交付額の算定

	□　消費税額を助成対象経費に含めないで助成金交付額を算定

	☑　消費税額を助成対象経費に含めて助成金交付額を算定


②　①で「消費税額を助成対象経費に含めて助成金交付額を算定」を選択した理由

	☑　免税事業者である

	□　簡易課税事業者である

	□　消費税法別表第３に掲げる法人等であって特定収入割合が５％を超える

	□　その他（                                                       ）


令和６年度地域福祉活動助成事業計画書
１．事業の名称
	ふなばし地域ふれあい助け合い活動


２．団体の概要
	構成員数（会員数）
	7人

	市内の活動拠点（事務所所在地等）
	船橋市湊町2-10-25

	団体の令和6年度予算総額
（うち前年度繰越金額）
	99,260円
（5,000円）

	団体の規約等
	☑　有　　　　　□　無



３．事業の種別（原則①～④のいずれかに該当するものであること）
□　①船橋市地域福祉計画を推進するための事業
□　②在宅福祉等の普及及び向上を図る事業
☑　③健康及び生きがいづくりの推進を図る事業
□　④ボランティア活動の活性化を図る事業
□　⑤その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
４．事業の目的、内容、対象及び期待される効果
	地域の高齢者や障害者の方などを対象としたサロンを開催し、そこでの交流を通して地域住民の孤立・孤独を解消し、地域住民が安心して充実した生活を送れるよう手助けをする。


５．事業に関する確認事項（全てに該当するものであること。）
☑　営利を目的としていないこと（参加費を徴収する場合は、会場使用料・食事代等の実費の範囲内の額であること）
☑　助成対象事業に従事するボランティア等に対し、対価を支払う場合は一時間あたり７００円以下であること。
☑　船橋市民を広く対象とすること（団体の会員のみを対象としているなど特定の個人を対象とする事業やサークル活動は不可）。
☑　令和６年４月１日から令和７年３月３１日までに事業（経費の支払いを含む）を完了すること。
☑　現金又は物品の配布のみを行う事業でないこと。
☑　国又は地方公共団体から補助金等の交付を受けていないこと（助成対象費目が明確に分けられる場合は可）。
６．令和６年度スケジュール（予定）
	実施日
	内容
	場所
	参加予定者数
	講師等

	
	
	
	一般
	会員
	

	随時

	助け合い活動
	対象者自宅
	50人
	20人
	

	6月20日
	地域交流サロン

	中央公民館
	30人
	10人
	○○
（体操講師）

	9月19日
	地域交流サロン


	中央公民館
	30人
	10人
	

	12月20日
	地域交流サロン


	中央公民館
	30人
	10人
	○○
（体操講師）

	3月18日
	地域交流サロン


	中央公民館
	30人
	10人
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


※講師等は、肩書等、講師の方の詳細について記入してください。
※行が不足する場合は、適宜行を追加してください。
令和６年度地域福祉活動助成事業収支予算書
【収入の部】
	項目
	内訳
	金額

	一般参加者から徴収する
参加費
	サロン参加費　200円×10人
	2,000円

	団体負担額
	
	8,260円

	船橋市地域福祉活動助成金
	※交付申請額を記入すること
	50,000円

	その他
	寄付金　15,000円
	15,000円

	合計
	75,260円


【支出の部】

	項目
	内訳
	金額

	施設利用料
又は賃借料
	中央公民館　講堂使用料
5,190円×4回
	20,760円

	報償費
	地域交流サロン体操講師　○○氏
5,000円×2回
	10,000円

	印刷費
	コピー代
10円×20枚
	200円

	食糧費
	地域交流サロン食糧費
300円×30人×4回
	36,000円

	通信運搬費
	チラシ送付送付料金
80円×10枚
	800円

	物品購入費
	サロン用文具、折り紙、インク
	5,000円

	保険料
	ボランティア保険料
	2,500円

	その他
	
	円

	合計
	75,260円


※収入と支出の合計額は一致するようにしてください。
※内容欄には、具体的な品目・数量等の詳細を記入してください。

上記の積算額は（　税込額　・　税抜額　）である。
5人以上である必要があります。





事業の予算ではなく、団体全体の予算額・繰越金額をご記入ください。


予算額に対する繰越金額の割合が50%を


超える場合は、申請できません。





会員から徴収する会費、前年度繰越金


は団体負担額に含まれます。








