
（様式１） 

                                                              令 和 ８年 ○月 ○日 

社会福祉法人 

岡山市社会福祉協議会会長 様 

団体名 ○○学区連合町内会      

 

代表者 ○○ ○○○         

 

令和８年度 赤い羽根 地域見守り活動助成金 申請書 

 

下記のとおり申請いたします。 

 

記 

助成申請額 １００，０００ 円 

事業名  高齢者の見守り訪問活動 

団体名  ○○学区連合町内会 

活動地域  ○○学区 

活動者数 
５０名 

活動内容 

（対象者・活動

頻度など） 

 民生委員児童委員協議会と連携し、学区内に住む８０歳以上の高齢者約６５

０人のうち一人暮らし高齢者及び高齢者のみ世帯の日常的な見守りとあんし

んカプセルの普及活動を実施。 

一人暮らし高齢者への訪問頻度は毎月１回以上を目標とする。 

助成明示の 

方法 

  

購入物品に「赤い羽根共同募金」の文字とロゴをプリントする。 

担当者連絡先 

（住  所）〒000－0000  岡山市○区○○                          

 

（氏  名） 〇〇〇 〇〇〇            （電  話） （000）000-0000     

記入例 

１団体上限１０万円 

対象事業は一人暮らし高齢者等見守りが

必要な方への定期的な訪問や声かけ等に

よる見守り活動。 

物品には必ず赤い羽根共同募金

のロゴマークまたは文字を印刷

または刺繍することを明記。 

事業の対象者や活動頻度等活動内容を

記入。 



事業予算書 

＜収入＞ 

科目 金額（円） 備考 

市社協補助金 １００，０００円  

団体負担金 ５０，０００円  

   

   

   

   

合計 １５０，０００円  

 

＜支出＞ 

科目 金額（円） 備考 

ベスト代 １２５，０００円 ２，５００円×５０着 

プリント製版代 ５，０００円  

プリント代 ２０，０００円 ４００円×５０着 

   

   

   

   

合計 １５０，０００円  

 

※収入については、本会に対する申請額、参加者負担額、団体負担額、他の団体等からの助成金予定額

も必ず明記して下さい。 

※この事業に関する書類（パンフレット、チラシ等）がありましたら添付してください。 

収入と支出の合計を揃える。 

収入と支出の合計を揃える。 

単価と購入数を記入。 

科目をなるべく詳しく記入。 

１０万円を超える場合は 

団体で負担した金額を記入 


