
【様式２-①】七五三／乳児院
　　平成30(2018)年　　月　　日

社会福祉法人 全国社会福祉協議会 事務局長　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設名　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　フリガナ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設長名　　　　　　　　　　　　　　印　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所 在 地　〒

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　
ＦＡＸ番号　　　　　　　　　　　　　　　　
フリガナ
担当者名　　　　　　　　　　　　　　　　

「ゆたかな育ちと自立」応援助成事業

平成30(2018)年度「幼い子どものゆたかな育ち応援助成」申請書

標記のことについて、下記により助成を申請します。

	対象となる児童数


	
	３歳
	５歳
	７歳

	
	男児
	　　　　　　　人
	　　　　　　　　人
	　　　　　　人

	
	女児
	　　　　　　　人
	　　　　　　　　人
	　　　　　　人

	
	合計
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　人

	合計助成申請金額　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円



	※ 施設口座をご記入ください。
振込口座名　　　　　　　　　　　　　銀行　　　　　　　　　　支店

　　　　　　　　普通／当座(いずれかに○)　　口座番号　　　　　　　　　　　　　　

フ リ ガ ナ　　
口座名義


【留意事項】

· 振込口座は施設の口座名を記入してください(児童の口座は不可)。その際、口座名義のフリガナを必ず記入してください。
· 平成30(2018)年11月30日(金)(消印有効)までに本会に申請してください。
【様式２-③】七五三／乳児院
平成　　年　　月　　日

社会福祉法人 全国社会福祉協議会 事務局長　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設名　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　フリガナ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　施設長名　　　　　　　　　　　　　　印　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所 在 地　〒

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　
ＦＡＸ番号　　　　　　　　　　　　　　　　
フリガナ
担当者名　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　平成30(2018)年度「幼い子どものゆたかな育ち応援助成」使途報告書

標記のことについて、下記により助成事業の使途を報告します。

	助成対象となった児童数
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　人

	合計助成金額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	使途内容(支出した内容、経費を具体的に記入してください)
合計　　　　　　　　　　　円




【留意事項】
· 平成31(2019)年３月末日までに、本会にこの使途報告書を提出ください。
· 本報告書は、助成金受領後に提出ください。
PAGE  

