
（様式１） 
 

 令和   年   月   日 

 

社会福祉法人 

南部町社会福祉協議会 

会 長 様 

 

いきいきサロン名               

 

代表者                  

 

住所  南部町              

 

連絡先（日中）               

 

 

 

令和 年度 いきいきサロン助成金交付申請書 

 

令和 年度においていきいきサロンを実施しますので、関係書類を添えて助成金の

交付申請をします。 

記 

 

１．申請金額     ３６，０００ 円 

          

２．添付書類    

➢ 参加予定者名簿（様式２） 

➢ 請求書（様式３） 

➢ 通帳又は通帳コピー 


