
（2019年度用） 様式１－１

　　　年　　　月　　　日

社会福祉法人豊島区民社会福祉協議会

田　中　　幸　一　郎　様 サロン
所在地

団体名

申請者 代表者 印

担当者

担当者
住　所

担当者
連絡先

①参加者名簿

②サロン事業計画書 様式１－２

③サロン事業収支予算書 様式１－3

会　長

サロン実施申請書

サロン事業の実施について、下記のとおり申請いたします。

添付書類

サロン名称

対象者及び人数

会場

事業開始年月日

年間開催
予定回数

主な
事業内容



（2019年度用） 様式１－２

実施月日 実施予定内容

サロン事業計画書

団体名

代表者

平成　　　　年度事業計画



（2019年度用） 様式１－３

１．収入の部

２．支出の部

助
成
対
象
経
費

開催経費

会場使用料

講師謝礼

保険料

立上げ時準備金

年間保険料　　　　　　円×1/2

合　　計

1回1,500円×　　　　回

科　　目 予算額 積　算　内　訳

豊島区民社会福祉協議会助成金

サロン事業収支予算書

科　　目

団体名

予算額 積　算　内　訳

合　　計

代表者
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