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様式第 1 号(第 7 条関係) 

 

高齢者ふれあい元気サロン事業補助金交付申請書 

 

令和８年 ５月 ○日  

 

 久喜市長    あて 

 

 住所(所在地)久喜市△△○ ― ○  

   申請者  氏名(名称) ○ ○ ○ ○ 

 (代表者) ○ ○ ○ ○     

 

 

令和８年度久喜市高齢者ふれあい元気サロン事業補助金の交付を受けたいの

で、久喜市補助金等の交付に関する規則第 6 条の規定により、関係書類を添え、

下記のとおり申請します。 

 

記 

 

１ 補助金交付申請額 金 １０２，０００ 円 

２ 事業目的   高齢者の仲間づくり・生きがいづくり支援 

３ 事業内容   デイサービス 

４ 事業計画書  別添計画書のとおり 

５ 収支予算書  別添予算書のとおり 

６ 事業期間   令和８年４月１日～令和９年３月３１日 

７ 事業の効果  高齢者の閉じこもり予防 

押印の見直しによ
り、団体又は個人の
印は不要になりま
した。 
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別紙 1 

補助事業の計画書 

１ 実施計画 

実施回数 

(月又は週に○) 

 1回当たり見込み

利用者 (65歳以上) 
実施内容 

 月 

２  回 

 週 

 

１０ 人 
デイサービスとして おしゃべり、

折り紙、ゲーム等をして過ごす場の

提供 

 

２ 車両の利用を伴う遠足等レクリエーションの計画 

実施月 
1 回当たり見込み利用者 

(65歳以上) 
実施内容 

１１月 
１０人 バス１台を借りて、日帰り遠足 

行き先：羽生コスモス祭り 

 

３ 傷害保険の加入について 

加入の有無 

(加入あり又はなしに○) 
内容 

 

加入あり 
1 人当たり傷害保険料     ８００ 円 

保険の名称 ( 行事参加者普通傷害保険 ) 

加入なし   

 

４ 人数について(令和８年４月１日現在) 

   利用者(登録者)    １０ 人 …… スタッフを含まない人数 

   うち 65 歳以上利用者 １０ 人 …… スタッフを含まない人数 

   スタッフの人数     ５ 人 

スタッフを含まない人数 

スタッフを含まない人数 
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別紙 2 

 

補助事業の収支予算書 

予算書について(どちらかに○をしてください) 

 ○ 以下の項目に記入 

  既存の予算書を利用(別紙のとおり) 

 

１ 収入                           (単位：円) 

科目 予算額 備考 

 市補助金 102,000 
 家賃 60,000 円、車両借上げ料 34,000 円、 

傷害保険料8,000円 

      

      

      

計 102,000   

 

２ 支出                           (単位：円) 

科目 予算額 備考 

(１)家賃  60,000 月額10,000円×12ヵ月×1/2 

(２)車両借上げ料  34,000 
(ﾀｸｼｰ代18,000円＋ﾊﾞｽ借上げ料50,000円)

×1/2 

(３)公共交通機関運賃  0  

(４)傷害保険料  8,000 65歳以上10人×800円＝8,000円 

   

   

計  102,000  

記入欄は適宜追加してください。 

※(１)…限度額 100,000 円 

※(２)～(４)を合わせて、限度額 50,000 円 
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団体○○の規則 

 

（団 体） 当団体は、○○と称し、所在を久喜市□□に置く。 

（目 的） 高齢者の仲間づくり・生きがいづくりの支援を目的にデイサービスを行う。 

（運営費） 運営費は、会費、バザー収益、助成金、寄付金とする。 

（代表者） 当団体には、次のとおり代表者・役員を置くものとする。 

（総 会） 当団体は、年１回総会を開くものとする。また、必要に応じて臨時総会を

開くものとする。 

 

代表者  氏名          住所         電話         

役 員  （書 記）氏名 

     （会 計）氏名           

     （監査役）氏名 

 

【デイサービスの概要】 

実施概要  毎月第１・３金曜日  午前１０時から午後３時 

場  所  市内  ○ ○ 

対  象  市内在住の高齢者（６５歳以上） 

会  費  １人 １回５００円 

事  業  デイサービスとして お茶の提供、おしゃべり、ゲームなどの交流 

その他   運営費用のため、年１回バザーを行う。 

申請時添付書類（１） 

実施目的・代表者等について 

添付書類の例 

総会資料・利用者名簿（年齢記載

のもの）を添付してください。 
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緊急時の対応について 

デイサービス中における地震・火災などが発生した場合 

 

 避難場所     △△広場 

 避難誘導係   氏名       

 救護係     氏名       

 点呼係     氏名       

 救急車連絡係  氏名       

 

連絡体制の役割分担 

 悪天候時の中止連絡、体調不良時の連絡、緊急時連絡など 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

利用案内 ～デイサービスを利用される方へ～ 

 私たちは、高齢者のみなさんが楽しくおしゃべりをできる場所を提供し、趣

味活動を通じて友達づくりや生きがいづくりのお手伝いをしています。 

 私たちのデイサービスは、次のとおり行っています。 

 

１．名  称   ○ ○ ○ ○ 

２．代 表 者  氏名       （住所）        

３．連 絡 先  電話         

４．利用できる方 市内在住の６５歳以上の方 

５．開催場所   市内 ○ ○       

６．開催日時  毎月第１・３金曜日 午前１０時から午後３時 

７．会  費  １人 １回５００円 

８．その他、必要な費用を実費負担いただく場合があります。  

申請時添付書類（２） 

緊急時の対応・連絡体制について 

役員 C 役員 D 

代表者 

会員 A 宅 

役員 A 役員Ｂ 

会員 B 宅 会員 C 宅 会員 D 宅 会員 E 宅 会員 F 宅 

会員 G 宅 会員 H、I 宅 会員 J 宅 

 

 

 

 

 

傷害保険加入の写しを

添付してください。 

申請時添付書類（３） 

利用案内 


