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ＴＥＬ　　　（　23　）○○○○　　　携帯　090（　1111　）○○○○

年度 上田市活力あるまちづくり支援金 選考申込書（全市枠・地域枠）

令和 × 年　○　月　◇　日
受付番号

（記入不要）
　

事業区分

  １ 新規事業 添付書類
（該当に
〇印）

収支予算書　・　団体概要書
 (別紙1）　　　（別紙2）

 

チェック表  ・ 積算内訳書
　（別紙3）　　（任意様式）  ２ 継続事業（ ２年目 ・ ３年目 ）

・6月～2月　毎月第1◇曜日　ミニ育児講演会及びワークショップ　託児付き
　講師：○○氏　（毎回テーマを変える）
　会場：偶数月○○公民館、奇数月△△公民館 各回30人程度募集予定
・10月　ファミリーフェスティバル（仮称）
　会場：△△広場　内容：ミニコンサート、アスレチックゲーム（秋の遊び）など　予定
・12月　ファミリーフェスティバル（仮称）
　会場：◇◇公民館　内容：みんなで歌おう、体を動かそう（ダンス）など　予定

・月１回　ミニ講演会を開催
・年２回　ファミリーフェスティバル（仮称）開催

団体の名称

（ﾌﾘｶﾞﾅ）　　◇◇○○ﾉｶｲ

団体の
代表者

（ﾌﾘｶﾞﾅ）ウエダ　イチロウ

◇◇○○の会 上田　一郎

代表者の住所等

〒386－1234
　　　　　　　上田市　○○　２２２－１１１

ＴＥＬ　　　　（　22　）○○○○　　　ＦＡＸ　　　（　22　）○○○○

　連絡責任者

（実際に連絡が取れ
る方を選任し、差し
支えなければ携帯電
話番号も記入して下
さい）

(ﾌﾘｶﾞﾅ）ナガノ　タロウ

長野　次郎
報道関係者等の照会の際、連絡先をお伝え
することがありますので御了承ください。

住所　〒386－4321
　　　　　　　　　上田市　○○　３３３－１１１

来年度以降の
取組

Ｅメールアドレス：〇〇〇〇@city.ueda.nagano.jp

無　・　有

※選考申込書の事業内容欄に計画した事業内容を記入しきれない場合は、任意様式にて事業概要書の作成・
提出をお願いします。

子どもと保護者のパワーアップ事業

全市域

事業実施期間
事業開始予定日 事業完了予定日

令和　×　 年　５　月　１　日 ～　　　　令和　×　年　１２　月　２８　日

事業実施地域
実施場所・施設

予定参加者の範囲
（対象・人数等）

○○公民館及び△△広場

講座各30人
ファミリーフェスティバル各100人

現在、子育てに対する不安や負担感を抱える親が増えている。地域の宝である子どもたち
やその保護者が心身ともに元気でいるために、子どもだけでなく保護者も楽しめるイベン
トや育児に関する講演会等を開催する。スタッフには祖父母世代の方や学生ボランティア
も募って、多くの人が育児を応援する活動を行うことにより、育児不安や負担感を解消
し、愛着がもてる地域づくりを目指す。

できる限り、代表者とは別の方を記
載してください。


