
③-2運営支援 

○○年度 通所活動報告書 

団体名      びわこサロン     

担当者 氏名    湖北 一郎     

電話番号   0749（○○）○○○○   

 

活動実績 

内  容 

毎週〇曜日にびわこサロン活動として、主に体操やカラオケ、

喫茶などを開催した。 

なお、２月については降雪が予測されるため開催しない。 

開催時間 午前・午後 ９時 ～ 午前・午後 １１時 

 

実施月 開催日 合計回数 

 ４月 6 日、13日、20日、27 日 ４回 

 ５月 11日、18日、25日 ３回 

 ６月 1 日、8日、15日、22日 ４回 

 ７月 6 日、13日、20日、27 日 ４回 

 ８月 3 日、10日、17日、24 日 ４回 

 ９月 7 日、14日、21日、28 日 ４回 

１０月 5 日、12日、19日、26 日 ４回 

１１月 9 日、16日、30日 ３回 

１２月 7 日、14日、21日 ３回 

 １月 4 日、11日、18日、25 日 ４回 

 ２月 未開催 ０回 

 ３月 1 日、8日、15日、22日 ４回 

合 計  ４１回 

※各月の活動状況について、開催日・回数を記入してください。 

記載例（運営支援補助金） 


