
（様式1-1） 令和　　　　　年　　　　月　　　　日

令和６年度　善意銀行配分金

（事業活動費／食等を通じた地域のつながりづくり活動費）

申請書　兼　請求書

社会福祉法人

横浜市緑区社会福祉協議会　会長 様

団体名

代表者名 印

連絡担当者名

連絡担当者住所

TEL　　　　　　　　　　　　　FAX

次のとおり配分を受けたく、関係書類を添えて申請します。

　↓申請するものにチェックを入れてください

□ ア　事業活動費 申請事業名：

申請金額： 円

□ イ　食等を通じた地域のつながりづくり活動費

申請事業名：

申請金額： 円

申請金額合計 円

配分決定金額については、下記口座へ振込を依頼します

銀行 ・ 信用金庫 

・　農協

令和５年度と口座の変更が　　ある　／　　ない　（　←どちらかに〇）

★提出が必要な書類★

　□　申請書兼請求書（この書式）　　□　添付１［申請する活動について］

　□　添付２［団体概要］（緑区社協正会員または緑区ふれあい助成金申請団体は提出不要）　　　　

　□　振込口座の通帳コピー（金融機関と支店、口座番号、口座名義（フリガナも）が確認できるページ）

受付期間：令和　年６月11日（火）～28日（金）(必着)

支店

　　　　　普通　／　当座　　　　　№

金融機関

口座番号

フリガナ

口座名義



善意銀行配分金（事業活動費）申請書　添付１（申請する活動について）

団体名

１．活動種別および活動内容（☑または記載してください）

活動内容
を記載→

活動内容
を記載→

２．活動予定回数（以下のいずれかにチェック✓をお願いします）

□　年間を通じた活動（月におおむね　　　回活動予定）

□　単発の活動（年間で　　　回活動予定）

□　その他（具体的に）→
　　　　　　    　　　

３．配分金の使途

　配分金を充てる予定の経費にチェック✓を入れてください。

□ 会場費 □ 消耗品費 □ ボランティア費用弁償

□ 保険料 □ 交通費 □ 印刷費・広報費

□ 通信費 □ 食材費

□ その他（ ）

□　その他の地域福祉活動

活動種別 活動内容

□　障害児者支援

□　障害児者当事者活動

□　子ども・子育て支援

□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

□　高齢者等支援

□子育てサロン　□こどもの居場所　□学習支援

 □その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

□食事会　　□サロン　　□配食活動　　□送迎活動　

□地域リハビリ教室　　□余暇支援　□視覚・聴覚障害者支援等　

□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ）

□　食等を通じた地域の
つながりづくり活動

□こども食堂 　□地域食堂



善意銀行配分金（事業活動費）申請書　添付２（団体の概要）

団体の状況について 団体名：

時間帯

利用者

担い手

人

人

人

■上記地域や他団体との交流連携（どのように連携をとり実施する予定か）

活動場所

 

発足
年月日

年　　　月　　　日（活動年数　　年）※道路運送法取得年月：　　　年　　月

申請事業
以外の事業

活動対象
地域

活動日

事業
対象者

□児童・青少年（年代：　　　　　　）
□障害児者（年代：　　　　　　　　）
□高齢者（年代：　　　　　　　　　）
□その他（　　　　　　　　　　　　）

□利用料/□会費
　

　　　　　　　　円/1回あたり・年

□利用料/□会費
　

　　　　　　　　円/1回あたり・年

サービス利用者
または障害者

体験学習 □有　　　□無 ボランティア

団体が抱えている課題・問題点

＊緑区社協の正会員ではない団体、かつ緑区ふれあい助成金を申請していない団体のみ提出してください。

他機関
連携

（連携する機
関）

□区社協【会員□有　□無】
□地区社協【会員□有　□無】
□自治会町内会
□地域ケアプラザ
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

ボランティア □有　　　□無 その他
（家族・講師等）

活動
保険

□加入(名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
□未加入

受入
状況

新規対象者 □有　　　□無

所属
人数


