第２号様式

事業計画
１　活動の種類
　　若者（概ね１０～３０代）支援に関する居場所や相談等の活動
２　若者の居場所に関する名称・所在等（※公表する内容です）
	活動の名称
	

	場所の名称
	

	住　　　所
	

	電話番号
	


３　開催日等
	開催日時
	　　　　　　　　　　　　　曜日
　　　：　　　～　　　：　　　

	参　加　費
	未就学児　　　　　　円　　　高 校 生　　　　　　円
小 学 生　　　　　　円　　　大　　人　　　　　　円
中 学 生　　　　　　円　　　そ の 他　　　　　　円


４　活動日（１日）の主な流れ
	時　　　間
	内　　　容

	　　：　　～　　：
	

	　　：　　～　　：
	

	　　：　　～　　：
	

	　　：　　～　　：
	

	　　：　　～　　：
	


５　年間予定（開催日の分かる資料添付でも可）
	４月
	日
日
日
日
日
	
	８月
	日
日
日
日
日
	
	１２月
	日
日
日
日
日

	５月
	日
日
日
日
日
	
	９月
	日
日
日
日
日
	
	１月
	日
日
日
日
日

	６月
	日
日
日
日
日
	
	１０月
	日
日
日
日
日
	
	２月
	日
日
日
日
日

	７月
	日
日
日
日
日
	
	１１月
	日
日
日
日
日
	
	３月
	日
日
日
日
日


６　助成金上限額計算
　　次のいずれか該当する金額を選択

	▶ 月１回程度
	５０，０００円

	▶ 月２～３回程度
	１００，０００円

	▶ 週１回程度
	１５０，０００円

	▶ 週２回以上
	２００，０００円


※ 本助成金の使途を会計処理上明確にできるときは、他の補助・助成があっても申請することが可能です。
