４号様式
第　　号　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日　　

　　薩󠄀摩川内市社会福祉協議会
　　会　長　上屋　和夫　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学校　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　校　長　　　　　　　　　　　印　　　　


　　令和　年度ボランティア協力校事業実績報告書


　　　令和　年　月　日付け薩󠄀摩川内市社協－地第　　号の交付決定に基づき、ボランティア協力校
事業を実施したので、関係書類を添えて実績を報告します。
　　


１　ボランティア協力校事業報告書
　　　　　　　（別記５号様式）領収書等の写しを添付

　　　　

　　　　












５号様式　
ボランティア協力校事業報告書

	学　校　名
	
	児童・生徒数
	男　　名
女　　名
計　　名

	学 校 長 名
	
	
	

	学校所在地
	〒
薩󠄀摩川内市
	
	

	メールアドレス
	
	電話番号
	　　　　

	１．実施の主体となる組織

	名　称
	　　　　　　　　　　　　　　　　
	構成員
	　　名(男　　名・女　　名)

	指導担当教諭の氏名
	

	２．経費支出実績(助成金使途内訳)

	　区　　　　　分
	　金　　　　　額
	　　　摘　　　　　　　　　要

	
　旅　　　　　　費
	
	

	　
謝　　　　　　金
	
	

	庁






費
	
	
	

	
	
	
	

	
	

	

	

	
	

	

	

	
	

	

	

	
	
	
	

	
	
	
	

	支　払　合　計　額※領収書の写しを添付して下さい

	
	


３．活　動　実　績
活動内容
· 福祉体験　　　　　　　　□　清掃活動
· 共同募金活動　　　　　　□　防災関係
· サービスラーニング　　　□　出前講座

	活動日
	活動内容
	活動の様子（画像）
	参加対象者及び人数

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


　取り組まれた活動にチェックをお願いします。

