
（様式第２号） 

 

 

いきいき中高年社会貢献活動支援事業助成金 グループ状況調書 

 

平成  年  月  日  

フリガナ 

グループ名 
 

構成員数       名(50歳以上     名 50歳未満    名) 

活動市町村名  結成年月 年   月  

代表者 

フリガナ 

氏 名 ○印   (   歳) 

住 所 
〒   －    

 

連絡先 

電 話： 

F A X： 

携帯℡： 

メールアドレス： 

担当者 

 

代表者と異なる

場合のみお書き

ください。 

フリガナ 

氏 名 
(   歳) 

住 所 
〒   －    

 

連絡先 

電 話： 

F A X： 

携帯℡： 

メールアドレス： 

これまでの 

活動内容 

（新規立上げ

グループは結

成の動機） 

 

 

 

〔添付書類〕 

（１）グループ名簿 （様式第３号） 

（２）事業計画書  （様式第４号） 

（３）事業収支予算書（様式第５号） 

新規 



（様式第３号） 

 

いきいき中高年社会貢献活動支援事業助成金 グループ名簿 

 

№ 
フリガナ 

氏名 
年齢 性別 住所 

１   男・女  

２   男・女  

３   男・女  

４   男・女  

５   男・女  

６   男・女  

７   男・女  

８   男・女  

９   男・女  

１０   男・女  

※ 代表者の氏名は１番目に記入すること。 

※ この用紙で足りない場合は、別用紙に記入することも可。 

※ 個人情報については、本事業の目的にのみ使用します。



（様式第４号－１） 

 

いきいき中高年社会貢献活動支援事業助成金 事業計画書 

 

事業の名称 
 

事業の種類 

（該当するものを 

○で囲むこと。） 

（１）高齢者の生きがい・健康づくりを拡げるための活動 

（２）保健・福祉活動 

（３）子ども世代や若年層を対象とした交流・支援 

（４）まちづくり・地域文化伝承活動 

（５）自然保護、環境美化活動 

（６）その他、中高年グループが主体となった地域づくり、社会貢献活動 

事業の目的 

（何のために本事業を行うか、簡潔に記入してください。） 

 

今年度の事業計画 

（事業内容・実施方法・実施回数等具体的に記入してください） 

 



（様式第４号－２） 

 

将来計画 

（事業をどのように発展させていくか。具体的に記入してください。 

＜２年目の事業計画＞ 

 

 

 

 

＜終了後の事業計画＞ 

 

 

 

 

事業実施により 

地域に期待される

効果 

 

（事業実施により地域にどのような効果をもたらすか。具体的に記入し

てください。） 

※ この用紙で足りない場合は、別用紙に記入することも可。 

 



（様式第５号） 

 

いきいき中高年社会貢献活動支援事業助成金 事業収支予算書 

 

《収入・支出の概略》 

収入 

助成金要望額 Ａ 円 

助成金以外の事業収入予算額 Ｂ 円 

支出 

申請事業の総事業予算費   Ｃ 円 

Ｃのうち、助成対象事業費の総額 Ｄ ※                 円 

注１ Ａ欄は助成金交付要綱第５条の助成金上限額を超えないこと。 

注２ Ａ・Ｂ欄の合計額と、Ｃ欄の額が一致すること。 

注３ ※印の欄には記入しないこと 

 

《収支計画書》 

収入の部 （Ａ・Ｂ欄の合計額と一致すること） 

内  容 金額（円） 積算説明 

   

   

   

合計   

支出の部 （Ｃ欄の金額と一致すること） 

費  目 金額（円） 積算説明 ※対象経費 

    

    

    

    

    

    

    

合計    

  この用紙で足りない場合は、別用紙に記入すること。 

 


