[bookmark: _Hlk137121345]第３号様式（第７条関係）
年　　 月 　日
令和　年度子ども食堂助成金実績報告書 
いちき串木野市社会福祉協議会 会長 様
標記の助成金について、次のとおり報告します。 
	申請内容
	子ども食堂の名称
	

	
	代表者氏名
	氏名                              印     電話

	
	Ａ 助成区分
	1  5～10 人
(3,300 円)
	2  11～20 人
(4,400 円)
	3  21 人以上
(5,500 円)

	
	開催予定
	助成額
	Ｂ 年　　　　　 回
	Ｃ 助成額 　　　　　　　　　円（Ａ×Ｂ）

	開催実績
	実施月・日
	延べ利用(人)

	実施月・日
	延べ利用(人)


	
	
	全体
	子ども
	
	全体
	子ども


	
	３
	
	
	
	９
	
	
	

	
	４
	
	
	
	10
	
	
	

	
	５
	
	
	
	11
	
	
	

	
	６
	
	
	
	12
	
	
	

	
	７
	
	
	
	1
	
	
	

	
	８
	
	
	
	2
	
	
	

	
	開催回数
	Ｄ 年          回
	延利用人数合計
	
	Ｅ

	
	子どもの平均利用人数     Ｆ               人（Ｅ÷Ｄ）



	精算
	Ⅰ 助成額 （Ｃ）
	円

	
	Ⅱ 実績額 ｛Ｄ × Ｆ（①～③の区分）｝
	円

	
	精算額 （Ⅰ－Ⅱ）
	円



	収支決算
	項 目
	金 額(円)
	内 訳


	
	収入
	子ども食堂助成金
	
	本制度の助成額（精算後の額）

	
	
	利用料
	
	

	
	
	その他
	
	

	
	
	収入計
	
	

	
	支出

	食材費
	
	

	
	
	光熱水費
	
	

	
	
	消耗品費
	
	

	
	
	保険料
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	その他
	
	

	
	
	支出計
	
	


[bookmark: _Hlk137121318]※添付書類　ありがとうメッセージ・活動写真　※この様式は翌年2月末までに提出してください。

財源：共同募金＋押重利子ども福祉基金



ありがとうのメッセージ第３号様式　添付書類（第７条関係）

　年　月　日
団体名　　　　　　　　　　　　　
	





写　真
（別紙でもかまいません。）





















ありがとうメッセージ
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（２００字以内）
＜ありがとうメッセージの書き方＞
子ども食堂助成金の財源は共同募金助成と押 (おさえ)　重利 (しげとし)子ども福祉基金で賄われています。
寄付者の方々へ、どこで、何に、どのように使われたのかをお知らせし、感謝の気持ちをあらわす重要なメッセージです。事業が役立っていることや、利用者・地域住民等に喜ばれていることを中心に、事業内容についての説明なども書き添えてください。
子どもたちからのお手紙メッセージと写真でも構いません。
記載内容や写真を社協だよりやホームページ等に掲載することに　□同意します。
□同意しません。

