　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2024年　　月　　日

令和６年能登半島地震 草の根支援組織応援基金
助成金申請書

公益財団法人　公益法人協会

理事長　雨宮　孝子　殿

申請団体名：
代 表 者名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
「令和６年能登半島地震 草の根支援組織応援基金」からの資金助成を申請します。なお、助成金の受領が決定した場合、下記資金使途に使用し、助成金使用後速やかに活動報告書を提出することをお約束します。

記
	今回応募する

支援活動（事業）名

	

	活動の背景と目的


	

	　主な活動地域
	都道府県（　　　　　　）　市町村（　　　　　　）

	活動の概要・計画


	想定される受益者数＿＿＿人

	活動に当たっての
事務局体制


	

	これまでの活動実績

（被災地支援のためにどのような活動をされているか具体的にご記入ください）


	

	これまでに受けた

主な復旧・復興支援の助成金

※差し支えない範囲でご記入ください。

	

	推薦団体・ご担当者

※任意。ただし法人格が
ない団体の場合は必須。


	


＜助成金の使途＞
	費目
	金額
	計算根拠の説明

	物資・機材購入費


	
	

	旅費等移動関係費用


	
	

	会場設営・撤去費用


	
	

	人件費・謝金


	
	

	通信費


	
	

	準備会議費

	
	

	広報宣伝費


	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合　計
	
	


※適宜、費目を設定してください。
＜団体情報＞　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日現在

	(1)団体名

	

	(2)団体代表者名


	

	(3)設立年月
	西暦　　　　　年　　　月



	(4)法人格の種類 ※
　
	

	(5)法人格取得 ※
	西暦　　　　　年　　　月



	(6)設立目的と活動内容


	

	(7)法人登記所在地 ※

	〒


	(8)団体連絡事務所所在地

	住所 ：〒

　　　
TEL  ：

FAX  ：

URL  ：

	(9)本件公募担当者名


	氏 名：
TEL　：

FAX　：

E-mail：

	(10)直近年度の総支出額


	

	(11)直近年度の総収入額


	

	(12)連携している組織、

及び連携内容

　　
	

	(13)配分金送金

　指定銀行口座

	　　　　　　　　　　　　　銀行　　　　　　　　　　　　支店

口座番号

口座名義

（ﾌﾘｶﾞﾅ）


※印箇所は、法人格を取得している場合に記入してください。
4

