
《ＷＥＢ申込用》 

 

公益財団法人 木口福祉財団  

平成２９年度被災地復興助成 

申込〆切 平成２９年８月３日（木）１７時 

 

 

 

公益財団法人木口福祉財団は、 

市民参加型福祉の促進と地域振興をはかり、障がい者等の社会的に弱い立場におかれている方々に、 

やさしく明るく住みやすい地域社会の創造に資することを目的としています。 

そして、平成２９年度被災地復興助成は、東日本大震災や熊本地震など日本国内の自然災害により 

被災された障がい者を支援する活動を対象に助成申込みを受付けます。 

 

 

 

 

 



応募資格 

福祉活動やボランティア活動に取り組む日本国内の団体・グループ ※法人格の有無は問いませんが、個人でのお申込みはできません。 

募集事業と助成額 

■	 活動助成	 ・・・・・	 上限額１件５０万円（助成率１００％） 

被災された障がい者の生活復興支援を目的とするボランティア・市民活動で、被災地における活動はもとより被災地以外の地域で、

被災された障がい者を支援する活動も対象となります。ただし、営利目的の事業は対象になりません。 

○ 対象費用・・・上記事業に必要な費用 

■	 施設整備助成	 ・・・	 上限額１件３００万円（助成率１００％）	

自然災害などで大きな被害を受けた障がい者支援団体の建物の改修や再建等の工事が対象となります。 

○ 対象費用・・・工事費 

助成対象期間 

平成２９年１０月１日から平成３０年９月３０日までの１年間に実施完了する事業 

助成総額 

  １０００万円 
※ただし地域福祉振興助成とあわせた全体の助成総額は３６００万円とし、配分は実際の申込状況などにより変動します。 

助成先事例 

○ 被災地で福祉避難所として機能する障害者福祉施設の建設工事費（H27 年度） 

○ 地震で破損した障がい者就労支援事業所の補修工事費（H28 年度） 

○ 被災地の就労継続支援Ｂ型事業所の地震で破損した機材備品購入費（H28 年度） 

○ 被災地で難病や慢性疾患の被災者を支援する訪問活動費（H28 年度） 

○ 被災障がい者の救援活動と地域福祉サービス拠点開設に要する活動運営費（H28 年度） 

 



ＷＥＢ申込の手順 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

必要書類 （郵送による申込みと一部必要書類が異なります） 

１．財団所定の様式（ＰＤＦ形式） ※マイページにログインしてダウンロードしてください。 

① 団体概要調査票 （必須）  ② 事業計画書 （必須） 

所定の様式は直接入力できるＰＤＦ形式です。 無料ソフト『Adobe Acrobat Reader DC』（最新版）でファイルを開いて入力・保存してください。 

（公式ダウンロードサイト）https://get.adobe.com/jp/reader/ 

 

２．その他提出書類 

① 事業に必要な費用の根拠となる資料 （必須） ※業者見積書、料金表など 

② 団体の活動を説明する資料 （必須） ※団体パンフレット、機関紙、写真、会則、チラシ、新聞記事など 

③ 工事をする場所の現状の写真 （工事の場合は必須）   

④ その他申込内容を説明する資料 （必要に応じて） 

その他提出書類もスキャナーなどでＰＤＦファイルにすればアップロードで提出できます。 ＰＤＦファイルにできない場合は申込締切日必着で郵送してください。 

① 当財団のホームページから 

 ＷＥＢ申込サイトにアクセスする 

② 基本情報を入力して 

ＩＤとパスワードを取得する 

③ マイページにログインする 

④ 所定の様式をダウンロードして 

パソコンに保存する 

⑤ 所定の様式に必要事項を入力して上書き保存する 

⑥ 助成申込受付フォームに必要事項を入力し 

所定の様式など必要書類をアップロードする 

⑦ 申込確認メールが自動送信される（内容をご確認ください） 

⑧ 申込確認メールに記載されたＵＲＬにアクセスすることにより申込が完了する 



申込・必要書類についての注意事項 

 

1 施設整備助成か活動助成のいずれかでお申込みください。 

※ 施設整備助成と活動助成の両方のお申込みはできません。 

 

２．受付完了後でも、下記の場合には審査対象となりませんのでご注意ください。 

    （１）必要書類の提出漏れがある場合（所定の書式及びその他提出書類） 

    （２）所定の様式に記入漏れがある場合 

 

３．所定の様式は、必ず無料ソフト「Adobe Acrobat Reader DC」（最新版）を使って PDF ファイルに直接入力してください。

    ※ 他のソフトで作成すると、文字が正しく表示されなかったり、無入力になることがあります。 

特に「Micrsoft Edge」などの WEB ブラウザや「Micrsoft Office WORD」で開かないでください。 

４．所定の様式には、必ず枠内に収まるように入力してください。 

 

５．アップロードで提出できるのは、PDF ファイルのみで、1 つのファイルにつき 10MB までです。 

 

６．「その他提出書類」を PDF ファイルにできない場合は、郵送でも受け付けますので、申込締切日（8 月 3 日）必着で 

ご送付ください。 

 

７．ご提出いただいた全ての書類は返却いたしません。 

 

受付期間 

平成 2９年７月３日（月）から８月３日（木）１７時まで 

○ しめきり時間を過ぎるとアクセスできなくなりますのでご注意ください。 

○ しめきり日の直前や当日はアクセスが集中して、アップロード操作ができない場合がありますので、お早めにお申込みください。 

○ 郵送書類が締切日に届いていない場合、助成申込を無効とする場合があります。 

○ FAX や E メールによる申込み、直接の持ち込みや財団の郵便受けへの投函は固くお断りしています。 



選考方法 

当財団内に設ける選考委員会で選考し、決定します。 

なお、必要に応じて、別途お話を伺う場合がありますのでご協力をお願いいたします。 

選考基準 

被災障がい者の生活復興を支援する事業を最優先し、緊急性、公益性、必要性、先駆性、将来性の５項目で評価・選考します。 

 

選考結果の通知 

すべての申込案件に対し、平成２９年１０月上旬までに書面にて通知いたします。 

助成金の交付 

平成２９年１０月下旬（予定）、金融機関への振込みにて交付いたします。 

 

事業報告について 

助成対象事業の完了後、財団が指定する方法でご報告いただきます。また、当財団の今後の事業の参考とさせていただくため、別途

お話を伺うことがありますのでご協力をお願いいたします。 

 

 

 

 

 

ご不明な点は当財団事務局までお問い合わせください 

公益財団法人木口福祉財団 事務局 

〒659-0051 兵庫県芦屋市呉川町 14-10  ☎ 0797-21-5150   fax 0797-35-5261  e-mail josei@kiguchi.or.jp 

 

 



平成２９年度被災地復興助成 

助成申込書類作成の手引き 
入力前に必ずお読みください 

 

全 般 

 

１．ダウンロードした所定の様式は、必ずＰＣに保存してから入力してください。また、入力完了後は上書き保存してください。 

２ 所定の様式の各項目は、必ず空欄がないようにすべてご記入ください。 

    ※所定の様式は直接入力できるＰＤＦ形式です。無料ソフト『Adobe Acrobat Reader DC』（最新版）でファイルを開いて入力・保存してください。 

３．別送の添付資料がある場合には、申込締切日（８月３日）必着で郵送してください。 

※８月４日以降到着分は理由の如何によらず受付けできません。未開封で返却いたします。 

※郵送いただいた全ての書類は結果の如何に関わらず返却いたしません。 

 

団体概要調査票の入力 👉全４ページ 

 

申込団体名 法人や団体の正式名称を入力。 （例） 法人の場合：社会福祉法人△△△福祉会、特定非営利活動法人○○○の会 

※１ページ目の欄に入力すると、２～４ページ目の右上にある「申込団体名」は自動表示されます。 

記入者氏名 記入者（申込書作成者）の氏名を入力。 

  

１．団体の目的 団体の目的（めざす事）を簡潔にまとめて入力。 

 (例) 障がい者に対する様々な支援活動を通じて、地域住民の理解を深め、あらゆる人が共に生きる地域社会づくりに寄与すること。 

２．団体設立の経緯 どのような人たちが、どのような経緯で設立されたのかを簡潔に入力。 

 (例) ○○市の□□特別支援学校に通う生徒の親が、子どもたちが卒業後に居場所や働く場を作るために○○作業所を開設した。 

３．これまでの事業展開 設立から今日までの団体の沿革、事業展開を時系列で入力。 

途中で団体名称の変更、合併や法人化した場合等は前身の団体名、活動も含めた経緯を記入すること。 

 （例） 

1992 年 「○○作業所」開設 利用者８名と職員２名でクッキー作りを始める 

2009 年 ＮＰＯ法人「○○会」設立と同時に地域生活支援センター「○○」に移行 

2011 年 就労継続支援Ｂ型事業所「□□□」に移行 現在に至る 



４．日常的に実施する事業 日常の活動について当てはまる項目全てにチェックを入れ、下段にその具体的内容を箇条書きで入力。 

  

５．活動日について 活動をしている曜日全てにチェックし、その頻度にチェックを入れる。 

当てはまる項目がない場合はその他にチェックし、具体的説明を入力。 

  

６．活動人員について  

活動の対象となる人・利用者の人数 該当箇所に人数を入力。当てはまる人がない場合は「その他」に人数を入力の上、具体的説明を入力。 

職員・スタッフ・ボランティアなどの人数 該当箇所に人数を入力。 ※ボランティアは団体外部の人をさす 

  

７．年間収支の概要 直近の決算額を入力。（設立前の団体は年間の収支計画で可） 

 ※複数の事業所をもつ法人は、法人全体の会計規模が分かるように記入 

※人件費、家賃以外の運営費は、その他運営費にまとめる  ※必要に応じて科目を追加しても可 

８．事業所（事務所）の建物 当てはまる項目にチェックを入れ必要事項を入力。 

  

９．団体の理念 団体として一番大切にしていることを入力。 

  

１０．被災状況について 団体および利用者または関係者の自然災害の被災状況を入力。 

  

１１．団体の課題 団体で今現在かかえる一番大きな問題を入力。 

  

１２．今後の展望 団体で近い将来取り組みたい事、着手したい事を入力。 

  

１３．当財団の助成金公募を 

どのように知ったか？ 

当てはまる項目にチェックを入れ必要事項を入力。 

  

１４．当財団に対する意見・要望 当財団へのご意見、ご要望がありましたらご自由にご記入ください。 

 

 

 



事業計画書の入力 👉全２ページ 

※各ページ右上の「申込団体名」は、１ページ目の欄に入力すると２ページ目の欄は自動表示されます。 

１．申込案件名 30 字以内で内容がよくわかるような案件名を入力。 

  

２．この事業を実施する目的 なぜ必要か、どのような問題を解決するのかを具体的かつ簡潔に入力。 

  

３．実施内容  

実施時期 この事業を実施する予定時期または事業期間を入力。※平成２９年１０月１日～平成３０年９月３０日の範囲内 

実施場所 この事業の実施場所を入力。 

対象者とその人数 この事業はだれを対象としているのか内訳とおよその人数を入力。 

実施者とその人数 実際に中心になって事業の実施にあたる人とその人数を入力。 （例１）当団体スタッフ５名  （例２）ボランティア有志３０名 

実施内容 この事業は何をするのかを簡潔にまとめて入力。 

４．アピールポイント この事業の必要性、他にはない新しい視点や発想など、特に強く訴えたい点を簡潔にまとめて入力。 

  

５．波及効果 この事業の本来の目的とは別に期待できる波及効果や生み出される社会的価値等を簡潔に入力。 

  

６．収支予算書  ※支出合計と収入合計の金額が必ず一致するように注意して入力すること 

①支出（必要な費用）  

科 目 事業実施に必要な費用名（使途）を入力。 

金 額 消費税込みの金額で、単位を円で入力。 ※合計欄は自動計算 

積算根拠 金額を割り出した方法、計算式などを必ず入力。 

②収入（資金調達の計画）  

科 目 予定の収入科目名を入力。 （例）他の助成金収入、寄付金収入、団体負担金 

金 額 消費税込みの金額で単位を円で入力。 ※合計欄は自動計算 

助成希望額 必ず１万円未満を切り捨てた、上限額以内の金額を入力。 ※上限：施設整備助成 300 万円、活動助成 50 万円 

積算根拠 具体的内容や計算式などを必ず入力。 

７．落選時の対策 助成申請が認められない場合の資金調達や事業実施の方法について簡潔に入力。 

（例１）借入金などで資金調達をする   （例２）参加費、実施回数を見直して自己資金の範囲内で実施する 

 

 



【個人情報の取り扱いについて】 

ご記入いただいた個人宅の住所、電話、FAX 番号、e-mail アドレスおよび携帯電話番号などの個人情報は、助成事業に関する書類の郵送、財団事務局からの内容照会等のご連絡以

外の目的では絶対に使用いたしません。また、これらのデータが外部に漏洩することのないように、当財団が責任をもって厳重に管理いたします。 ご理解とご協力よろしくお願いいたします。 

 

【ＷＥＢ申込ご利用に必要なＰＣ環境】 

●Ｗｉｎｄｏｗｓ 

（対応ＯＳ）日本語版 Windows 7・8・8.1・10 （対応ブラウザ） Microsoft Edge  Microsoft Internet Explorer 8 以上  Mozilla Firefox 35 以上  Google Chrome 40 以上 

●Ｍａｃ 

（対応ＯＳ）日本語版 Mac OS 10.5 以上   （対応ブラウザ） Apple Safari 5 以上  Mozilla Firefox 35 以上  Google Chrome 40 以上 

●ＰＤＦ閲覧ソフトのインストールが必要です。 

ＰＤＦ閲覧ソフトがインストールされていない場合は、無料ソフト『Adobe Acrobat Reader DC』をご利用ください。 （公式ダウンロードサイト）https://get.adobe.com/jp/reader/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

お問い合せ先  公益財団法人木口福祉財団 事務局 （受付時間 月～金 午前 9 時～12 時  午後 1 時～5 時） 

〒659-0051 兵庫県芦屋市呉川町 14-10 TEL 0797-21-5150／FAX 0797-35-5261／E-mail  josei@kiguchi.or.jp／URL http://www.kiguchi.or.jp 

 


