
記載例

印

1 区(支部)全域

2 町会・自治会 ( )

(実施期間) ～

(主な活動団体)

(見守り活動推進員数) １０ 人

(対象者の把握方法)

(対象者数) １５ 人

(訪問回数) 1 月１回 2 月２回以上（　月　　　　　　回　）

(発見した課題)

(その他)

総 事 業 費 円

助 成 金 額 円

1 決算書

2 その他 ( 　写真 )

1 配布物等に表示 2 その他 ( )

※事業内容がわかる資料、写真等を添付して下さい。

ボランティア保険料 ５，２５０円

会議資料印刷代 ８００円

「この事業は、赤い羽根募金の助成を受けて実施しています。」の表示方法

　　　平成３０年　４月　１日

見守り活動推進事業実施報告書

桐生市社会福祉協議会長　様

○○町会

町会長　氏　名

団　体　名　

代　表　者　

桐生市新宿３－３－１９

０２７７－４６－４１６５

　次のとおり見守り活動を実施いたしましたので、報告いたします。

実 施 単 位

住　 　　所　

電話番号 　

平成２９年４月１日 平成３０年３月３１日

　７５歳以上の高齢者一人暮らし世帯を対象とし、会議で該当者を選定した。

　・年度ごとに対象者の見直しが必要である。
　・電球の交換やごみ捨て等の要望が多かった。

１２，５５０

( 内 訳 )

物品名 金額 物品名 金額

写真印刷代 ３００円

備 考

慰問品
（ポケットティッシュ） ５，０００円 名札 １，２００円

１０，０００

添 付 書 類

事 業 概 要

　町会、民生委員、ボランティアグループ


