
様式第1号(第3条関係)
　　令和　　年　　月　　日
　

桑名市長　伊藤　徳宇　様
　
申請者　　　　　　　　　　　
住　所　桑名市・・・・・・・・・・
　　　　　　　　　　　　　   　　　　　　　　 名  称　○○地区社会福祉協議会
代表者　　会長　　○○　○○印
令和　　年度運営費補助金交付申請書
　
　令和　　年度において桑名市シルバーサロン（通所型サービスＢ）事業について運営費補助金を交付されるよう、桑名市補助金等交付規則第3条の規定に基づき下記のとおり申請します。
記
1　補助金等交付申請額　　金　　○○○○○○　円
　　＜内訳＞　補助基準額　　開催回数　　　合計
　　　　　　　＠3,000円　×　○○回　＝　○○○○円
　　　　　　　＠1,500円　×　○○回　＝　○○○○円　　別紙事業計画書のとおり
　　　　　　　　　　　　　　　　　
2　補助事業等の目的　　　　　　　　　
　　家に閉じこもりがちな高齢者等が、○○○に通い、地域住民との交流を持つことにより、対象者の社会的孤立を防止し、生きがいづくり、健康保持を図り、要介護状態となることを予防し、又は要支援状態を軽減するとともに地域における自立した日常生活の支援を目的とする。
3　補助事業等の内容
   ○○地区シルバーサロンの管理・運営事業に関すること

4　添付書類
(1)　事業計画書
(2)　予算書
(3)　役員等名簿（様式第２号）
(4)　誓約書兼同意書（様式第３号）
