
こども倉堂ネットワーク ×福丼県共同募金会
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こども食堂など、こども達

と地域住民の交流の場をつ

くる活動を助成します。

10万 円以内

5月 29日まで
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こども応援プロプェクト
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■こども倉堂のネットワークの構

築や勉強会、イベント費用

■食材の購入および備品・虔器類

の購入または借上げ等

こども食堂ネットワーク′百、くいに
加盟している団体

決定から来年 3月末までに実施
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こども応援プロジェクト助成実施要項

社会福祉法人 福井県共同募金会

1 目 的

かつて小 さな食堂から始まった「子 ども食堂」の取 り組

みは、10年以上の歳月を経て、現在では全国で 9,000ヵ 所

以上へ と広が りを見せていますと福井県内においても、子

ども食堂の活動は着実に浸透 し、従来の食事提供にとどま

ら工 学習支援や宅食、親子イベントなど、子 どもと地域

をつなぐ多様な活動へ と発展 していま丸

こども応援プロジェク ト (以下「本プロジェク ト」 とぃ

う)では、こうした子 どもたちを中心 とした新 しい交流の

場づくりを担 う団体を支援 し、地域住民が共に支え合 う力

を育むことで、次世代を担 う子 どもたちが安心 して過 ごせ

る地域社会の実現に寄与することを目指 しま丸

なお、本プロジェクトは、「こども食堂ネットワークふ

くいJや趣 旨に賛同いただいた方々からの寄付金を原資 と

し、福井県共同募金会が助成を行 うもので丸 (本 プロジェ

クトは共同募金運動 とは別 に実施 します)

2 募金活動 本プロジェクトの趣旨に賛同し協力いただ

ける個人や団体からの寄付を受け付けま丸

(1)募金期間 令和 8年 5月 1日 ～令和 9年 3月 31日

(2)受入口座

ゆうちょ銀行

日座番号 :00750-4-350
日座名義 :社会福祉法人福井県共同募金会

※通信欄に「こども応援プロジェクト」と記入
※送金手数料は免除です

3 助成活動 1団体につき10万円以内

(1)助成対象団体

こども食堂など、子ども達と地域住民との交流を行っ

ている非営利団体 (法人格の有無は問いません)、 ただ

し、「こども食堂ネットワークぶくい」に加盟 し、こど

も食堂のネットワークを広げる活動に理解のある団体を

対象としま丸

(2)対象経費

こども達 と地域住民の交流の場をつ くる活動
。こども食堂のネットワークの構築や勉強会、イベント

1こ かかる費用

。食材の購入および備品・食器類の購入または借上げ等

・施設借上費用

。事務消耗品費

・車両の借上げ (ガ ソジン代金は合まれません)

・行事にかかるイベント保険料等

※高額な食材や備品等については、自己資金が必要であ

ったり、対象外になる場合がありま丸

(3)助成対象外事業

久の事業や団体は対象にはなりません
。活動の対価として報酬を受けたり営利の為に行う事業
・他の補助金との重複や公的補助の対象になる事業
・政治、宗教、組合の運動の手段として行う事業
・ボランティア活動保険料 (ボ ランティア行事用保険料は

助成対象経費)

・ボランティアの人件費・謝金

・本会の求める書類が提出できない団体

・反社会的勢力および反社会的勢力と関わりがある法人、

団体

(4)事業期間

助成決定日から令和 9年 3月 31日 までに実施する事業

(5)申請書の締切 令和 8年 5月 29日

助成申請の募集は公募で行いますと詳 しくは本会のホー

ムページでお知 らせ します。

申請書は、締切までに所定の様式で本会の窓日まで提出

して ください。

申請書や要頂は本会ホームページからダウンロー ドでき

ます。

(6)申請書の添付書類

□助成申請書 □会則・役員名簿 回事業計画書・予算書

□事業報告書・決算書 ※添付できない書類がある場合は

事務局までご相談 ください

(7)助成決定までの手順

助成決定は令和 8年 8月 上旬に通知 しま丸  (助成決定交付

式を行 う場合は助成決定団体は出席をお願いします)

4 連絡先 (お問い合せ先)

社会福祉法人 福井県共同募金会

〒910‐ 0026 福井市光陽 2丁 目3-22
センター内

TEL:0776-22-1657
FAX:0776-22-3093
HP:http://akaihane‐ fukui.,p/

E‐ mail akaihane@mx2.■ tttne.,p

福井県社会福祉

http://akaihane


令和  年  月

こども応援プロジェクト

助 成 申 請 書

社会福祉法人 福丼県共同募金会  様

下記の事業を行うため、助成金の交付を受けたいので申請します。

1 事業筈
事業名 活動エ リア 申請額

万 円

2 事業内容

【事業の開催計画】

人数と対象者

実施予定日 開催会場

己一〓

ロ

団体名
※法人の場合は、
法人格も記入

代表者 役職 氏名

⑪



3 経費の内訳 (支出)

4 資金の内訳 (収入)

5 団体情報

項 目 積算内訳 (なるべく詳細に記入 例 :単価×数量) 金額 (円 )

円

円

円

円

円

円

円

円

円

合 計
円

項 目 内  訳 金額 (円 )

助成金
O,OOO円

自己財源
円

利用者負担
円

その他の収入
円

合 計

円

団体住所
※個人宅の場合は、様

方も記入

一Ｔ

TEL
FAX

URL:
E― ma刊 :

◆後、其圃募金の助成等の情報を E―man で希望しますか? (希 望する 。希望しない)

事務担当者 職 氏名 TEL:

携帯 :

E一mail

設立年月 日 年  月  日 定例会/年

6 添付書類

固定款、会則

□当年度事業計画、ラ算書

□前年度事業報告、決算書

)

□役員篭簿

□その他 (


