受付番号　2020 A新-　　　　
受付番号　2020 A新-　　　　
 (
記入枠を拡げていただいて構いません
。
)	有園博子基金（2020年度）活動・研究助成		
助成金申請書

公益財団法人ひょうごコミュニティ財団　御中
申請日：2019年　　月　　日

１．申請団体について
（１）基本情報
	事業名
	

	申請する内容
	（  ）A.事業･活動の実施
（  ）B.研究
※複数可。複数の場合は主な方に◎
　を、他に◯を付けて下さい。
	活動の
分野
	（  ）1.ＤＶ被害者への支援
（  ）2.虐待された子どもへの支援
（  ）3.性暴力の被害者への支援
（  ）4.ＪＲ福知山線脱線事故のご遺族
　　　　への支援
※複数選択可

	申請金額
	　　　　　　　　　　　　　　円（上限50万円）　※千円単位で申請してください。

	団体名
	
	団体の設立
	　　年　　月

	代表者職氏名
※役職名も記入してください
	
	（印）

	団体所在地
	住所　〒

　　　　　　　　　　　　　　　　　
	TEL：　

	
	
	FAX：　

	
	
	Email：　

	担当者連絡先
※役職がある場合は役職も記入
	氏名
	TEL：　

	
	
	Email：　


　　　　　　　　　　　　　　　　※任意団体等で団体印がない場合は、代表者の印鑑を押印してください。

	（２）団体の活動内容


※活動の目的やどんな方（世代や属性）を対象としておられるかをお教えください。










	（３）貴団体の強み















２．申請事業について　　※ここで言う「事業」とはこの申請内容のことで、Ａ、Ｂ両方を含みます。
	（１）この事業を申請する理由


※その活動・事業や研究で取り組む必要性（当事者のニーズや社会の課題、解決すべきあるいは解明すべき問題など）を、できるだけ具体的にお書きください。



















	（２）申請の内容


※（１）にご記入いただいた社会・地域のニーズや課題に対して実施する事業の内容を、具体的にお教えください。
　事業を行う地域、場所、開催時間／回数、（講座などの場合は）予定講師名等も含めて、具体的にお書きください。










	（３）実施スケジュール



	日　程（年月）
	実施項目

	2020年4月












2020年10月












2021年3月
　　　4-5月
	助成事業開始












中間報告会












助成事業終了
完了報告書提出


[bookmark: _GoBack]













	（４）予想される事業の成果・効果


※事業の実施により、当事者や自団体、地域・社会などにどのような成果・効果をもたらしたいか、またどのような成果・効果が見込まれるのかを具体的にお書きください。












	（５）実施メンバーについて


※必要に応じて行を増やしてください。外部の協力者等についてもお書きください。
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】
お名前【　　　　　　　　】　団体・役職等【　　　　　　　　　　】　役割【　　　　　　　　　　　　　　　】


（６）収支予算　　※別紙（エクセル）をお使いください。　　　　　　　　　　　　　　　　　
（事務局記入欄）
	受付日
	受付者
	備考


1
2
