
様式７（第８条関係）  受付番号    第    号  

 令和    年   月    日  

 芦 屋 市 長 あて  

 

申  
 
 

請  
 
 

者  

住  所  

 〒０００－００００ 

  芦屋市○○町○番○号 

 

名  称  ○○災害ボランティア育成の会     印 

代表者名  
連 絡 先  

 代表者  芦  屋   太  郎      ○印  

  TEL （０７９７）○○－○○○○ 
  FAX （０７９７）○○－○○○○ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

代表者が
未成年の

場合 
保護者  芦 屋   花  子    ㊞ 

 

１．１７あしやフェニックス基金助成金事業実績報告書・助成金請求書 

 

 １．１７あしやフェニックス基金による防災活動等助成要綱第８条の規定に基づき、下

記のとおり活動（事業）内容について、関係資料を添えて報告します。  
 

活 動 ( 事 業 ) 名 ○○災害ボランティア育成講習会 

 実 施 年 月 日  令和４年２月○日（土）、２月△日（日）、２月×日（月） 計３日間 

実 施 場 所 ○○集会所 

参加者（入場者）数 延べ ３５  人 

添 付 資 料 
□活動状況表   □活動証明書   ☑領収書   ☑写真 

 □パンフレット・ちらし  ☑その他（  テキスト        ） 

経 

費 

内 

訳 

項  目 内      訳 金 額 

講 師 謝 金 ５,０００円×３回＝１５,０００円 １５，０００円 

 
旅    費 

４,０００円×１回＝４,０００円 

２,５００円×２回＝５,０００円 
９，０００円 

会 場 借 上 料 ５,０００円×３回＝１５,０００円 １５，０００円 

消  耗  品 フィルム代 ５００円×１本×１．０５＝５２５円   ５２５円 

印刷製本費 
テキストコピー代１０円×２８０枚＝２,８００円 

６，８００円 
写真焼き増し代 １０円×４００本＝４,０００円 

 合      計 ４６，３２５円 

請  求  額 ２３，０００ 円 

 

 

 振 込 先 

金融機関         銀行・信用金庫          支店 

預金種目  普通 ・ 当座 

口座番号          名
（フ

 義
リ ガ

 人
ナ）

            

 

記 入 例 


