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ソフトバンク・チャリティスマイル　
第5回「安心して社会に巣立とう」応援助成　応募書①
１．事業所（団体）概要　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記入：　　　　年　　月　　日
	事業所
（団体）名
	ふりがな

	
	

	代表者名
	役職名
	氏名（ふりがな）

	
	
	

	所在地
	〒　　　　―　　　　


	TEL:　

	
	
	FAX:　

	
	
	E-mail: 

	
	
	URL:　

	担当者名
	役職名　
	氏名（ふりがな）　

	
	
	

	法人格の有無

（何れかに○）
	
	1.あり（
	）法人
	
	2.なし（取得予定あり：（　　　　　　　）法人）
（取得予定なし）

	設立時期

（西暦表記）
	　　　　　　年　　　月　（法人格がある場合、取得年月）

	過去の本助成
応募について
	
	応募した
□第１回応募　
□助成決定　　□助成不採択
□第２回応募
□助成決定　　□助成不採択
□第３回応募

□助成決定　　□助成不採択
□第４回応募
□助成決定　　□助成不採択
	
	□応募していない


２．応募概要
	事業名
	＊「～の～のための～事業」のように具体的に記入してください。

	助成応募額
	万円


	事業の目的
	

	活動場所・拠点


	

	
	（都道府県名・市区町村名・地区名・場所・拠点名等が分かるよう、具体的に記入してください）

	事業の対象者
	

	事業概要

	事業の具体的内容及び事業計画(実施スケジュール)を記入ください。


	事業実施に
あたっての工夫


	

	事業によって見込まれる効果
	

	他のアフターケアに関わる取り組みのモデルとなる点は何か
	

	インターネット媒体を活用し、本助成事業の活動や成果をどのように社会へ発信していくか
	インターネット媒体を使い、どれくらいの頻度で活動を発信するかを具体的に記入ください


	助成終了後の事業をどのように継続するのか
	

	連携･協力機関･団体の名称と連携･協力の内容
	児童養護施設や自立援助ホーム等の社会的養護関係施設


	
	他に連携・協働している機関・団体（地域の住宅関係や企業関係等も含む）




５．他の助成機関・団体等への応募及び採択状況（過去３年以内）
（今回応募している事業と同一、また、関連が深い事業に関する助成について、応募時期が近いものから3件まで記入ください。）
	他の助成等への応募
（該当するものに○）
	
	1. あ り →（ア.結果待ち　イ.助成決定　ウ.不採用）※ありの場合はいずれかに○

	
	
	2. な し

	応募先機関・団体名
	

	
	今回の応募と活動内容は同じですか　
	□はい　　□いいえ

	応募金額／決定金額
	応募金額（　　　　　　　）万円
	決定金額（　　　　　　）万円

	実施期間
	　　　　年　　月　～　　　　　年　　月


	他の助成等への応募
（該当するものに○）
	
	1. あ り →（ア.結果待ち　イ.助成決定　ウ.不採用）※ありの場合はいずれかに○

	
	
	2. な し

	応募先機関・団体名
	

	
	今回の応募と活動内容は同じですか　
	□はい　　□いいえ

	応募金額／決定金額
	応募金額（　　　　　　　）万円
	決定金額（　　　　　　）万円

	実施期間
	　　　　年　　月　～　　　　　年　　月


	他の助成等への応募
（該当するものに○）
	
	1. あ り →（ア.結果待ち　イ.助成決定　ウ.不採用）※ありの場合はいずれかに○

	
	
	2. な し

	応募先機関・団体名
	

	
	今回の応募と活動内容は同じですか　
	□はい　　□いいえ

	応募金額／決定金額
	応募金額（　　　　　　　）万円
	決定金額（　　　　　　）万円

	実施期間
	　　　　年　　月　～　　　　　年　　月
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