
第１号様式（第６条関係）

第　　　　　　　　　　 号

　　　　　年　　月　　日

　　　土佐清水市長　様

団体氏名 　　　　　　　　　　　　　　　　　
住所
電話番号

１　補助金交付申請額 円

２　補助事業の目的及び内容

３　添付書類

　（１）土佐清水市自発的活動支援事業計画書（個表）（別紙１）

　（２）土佐清水市自発的活動支援事業支出予定額内訳書（別紙１－１）

　（３）補助金所要額内訳表（別紙１－２）

　（４）団体名簿（別紙１－３）

　（５）収支予算書（見込み書）抄本

土佐清水市自発的活動支援事業補助金交付申請書

　土佐清水市自発的活動支援事業補助金交付要綱第６条第１項の規定により、土佐清水市自
発的活動支援事業補助金の交付を関係書類を添えて申請します。

記



別紙１

事業名　：

項　目：

事業に要する費用 円

取組みの内容：

実施地域

（記載例：○○市全域、○○市○×地区等）

対象者 高齢者全般 認知症高齢者 障害者

（ 人 ） （ 人 ） （ 人 ）

家族等介護者 その他（ ）

（ 人 ） （ 人 ）

事業内容

土佐清水市自発的活動支援事業計画書（個表）

団体名：

（交付要綱第4条の項目を記入してください。　例：ア　ピアサポート）

（注）　取組において対象とする者の数が明らかな場合は、括弧内に人数を記入し
てください。

（注）　この欄は、事業内容に応じ具体的な取組内容を記入してください。また、取組の有益性を示す
情報として、独自性、効果等について適宜記入してください。



別紙１－１

事業名　：

項　目：

事業に要する費用 円

費用の内訳

円

土佐清水市自発的活動支援事業支出予定額内訳書

団体名：

（交付要綱第4条の項目を記入してください。　例：ア　ピアサポート）

費目 支出予定額 積算内訳

（注）実施する事業ごとに、この内訳書を作成し、提出してください。なお、1事業につき1枚にまとめ
てください。



別紙１－２

（単位：円）

項目 項目名
Ａ Ｂ Ｃ Ｄ Ｅ Ｆ

0 0

0 0

0 0

0 0 0 0 0 0計

補助金所要額内訳表

事業
事業名 総事業費 その他の収入額

差引き額
（Ａ－Ｂ）

対象経費
支出予定額

補助対象
基準額

補助
選定額

備　　　　考



別紙１－３

役職名 氏名 住所 郵便番号 電話 備考

団体名簿
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