［様式３］

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

　　　　　令和２年度「緑と水の森林ファンド」公募事業実績報告書
　　　　

公益社団法人　国土緑化推進機構

　　　　　理事長　佐々木　毅　あて

　　　　　　　　　　　　　　　　

　

申請者:団体名

　　　 代表者氏名　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所：〒
　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　FAX番号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail：

　　　　　年　月　日付け国緑２第　　号をもって助成決定のありました事業について、　下記のとおり実施しましたので報告します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記

１　事　業　実　績　　　　

　　助成申請書に対応した事業の実施状況を具体的に記載して下さい。

	事　　　業　　　名
	

	事業の目的及び概要
	

	事業実施状況

	具体的に記載

	実施場所
参加人員


	

	事業の実施による
波及効果
	


－７－

２　決　算　報　告

　　（収入の予算額欄の森林ファンド助成金の額は、助成金決定額を記入して下さい。また、支出の森林ファンド助成金支出内訳の区分は、助成決定通知した項目で作成して下さい。）
（１）収　　入　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　単位：円

	区　　　　　　分
	予算額
	決算額
	差引増減（△）
	　備　　考

	森林ファンド助成金
	
	
	
	

	自己資金等
	自己資金
	
	
	
	

	
	会費・参加費
	
	
	
	

	
	その他の助成金
	
	
	
	

	合　　　　　計
	
	
	
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（２）支　　出　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　単位：円　
	区　　　　　　分
	予算額
	決算額
	差引増減（△）
	備　　考

	森林ファンド助成金支出内訳
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	計
	
	
	
	

	自己資金等支出内訳
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	計
	
	
	
	

	合　　　　　　　計
	
	
	
	


　

３　領収書の添付（森林ファンド助成金支出内訳欄の決算額に対応する領収書を添付して下さい。）
４　添付資料（事業実施状況が確認できる写真、チラシ等の資料を添付して下さい。）
　　　　普及啓発、活動基盤整備、国際交流については、要約文（別紙２：Ａ４版１枚）を、

調査研究は、調査研究報告書及び要約文（Ａ４版２枚：様式任意）を提出して下さい。

５　助成金交付請求額　　　金　　　　　　　　　円也　（＊概算請求を受けている場合はその内容を記載）
６　送金指定口座　①銀行名・支店名（フリガナ）②普通・当座別　口座番号　
③名義人（フリガナ）　　（名義人は申請団体名と同じ）
＊振り込みはカナで手続きします。フリガナを忘れずお付け下さい。
	事業担当者氏名：

連絡先　電話番号：　　　　　　　　　ＦＡＸ番号：

E-mail


　　　　　　　

　－８－

［様式４］

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

令和２年度「緑と水の森林ファンド」公募事業助成金概算請求書

　　　

　　公益社団法人　国土緑化推進機構　
理事長　佐々木　毅　あて

　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者：団体名
　　代表者氏名　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所：〒
　　電話番号：　　　FAX番号：　　

　　　　　年　月　日付け国緑２第　　号をもって助成決定のあった事業について、下記により助成金の概算を請求します。　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記

１　事　業　名

２　助成金決定額

３　概算請求の理由等

(1) 概算請求時までの事業実行の状況

　　(2)概算請求の必要性

４　概算請求額　　　　　千円（概算請求限度額は助成金決定額の１／２以内）　　　

５　送金指定口座　　①銀行名・支店名（フリガナ）　
②普通・当座別　口座番号　
③名義人（フリガナ）
　＊振り込みはカナで手続きします。フリガナを忘れずお付け下さい。

６　担当者　　　氏名

　　　　　　　　連絡先　電話番号：　　　　　　　　　ＦＡＸ番号：

E-mail
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　－９－

