
第１０号様式（第１１条関係） 

採 用 活 動 実 績 報 告 書 

１ 申請者 

法 人 名 社会福祉法人 ●●会 担 当 者 名 ●● ●● 連絡先 ●●-●●●●-●●●● 

２ 区内を所在地とする介護事業所 

サービス種別 事業所名 所在地 

特別養護老人ホーム ●●●●ホーム 世田谷区世田谷●-●-● 

訪問介護 ヘルパーステーション ●●●● 世田谷区若林●-●-● 

居宅介護支援事業所 ●●居宅介護支援事業所 世田谷区上馬●-●-● 

  世田谷区 

 

３ 採用活動の実施内容 

（１）グループ A 

実施 

年月日 
内 容 

交付申請時 

必要経費見込額 
実績額 差額 

国又は他の地方公共団体等から

の補助金額 

令和７年 12月 1日 求人情報サイトへの掲載 100,000円 80,000円 20,000円  

      

      

      

      

      

      

計 100,000円 80,000円① 20,000円 円② 

 グループＡの既交付決定額       100,000 円   

グループＡの実支出額   ③     80,000 円（①－②） 

交付申請時に作成頂いた『採用活動計画書』の「必要

経費見込額」と同じ額を記入してください。 

これらの実施内容や金額が確認できる書類（領収書等）もご提出ください。 

＜実施内容が確認できる書類とは＞ 上記例の場合、求人サイトに掲載した時の記事をプリントアウトしたもの等を想定してお

ります。申請時に計画として提出した中で実施しなかった活動内容についても「採用活動計画書」のとおり内容欄に記載し、実

績額に０円と記載し提出してください。ご不明な点がございましたら、事前に高齢福祉課へお問い合わせください。 



（２）グループＢ ※備考欄には要綱第４条の項目ア～キのいずれかを記入  

実施 

年月日 
内 容 

交付申請時 

必要経費見込額 
実績額 差額 

国又は他の地方公共団体等から

の補助金額 

令和７年 12月 1日 採用チラシ作成 100,000円 0円 100,000円  

令和８年 3月 5日 採用ＰＲ動画作成委託 500,000円 ４00,000円 １00,000円  

      

      

      

      

      

      

計 600,000円 ４00,000円④ ２00,000円 円⑤ 

 

グループＢの実支出額   ⑥   ４00,000  円（④－⑤） 

 

 

 

４ 既交付決定額（全体）       ４00,000    円 

実支出額合計          ４80,000      円（③+⑥） 

 

 

※以下に該当する場合は、数字に○印を記載すること。（２に該当する場合は、下表も記載すること。） 

１ 東京都の事業（訪問介護採用経費補助事業等）で採用活動に関する補助を申請しているが、申請内容に重複はない。 

 

２ 障害施策推進課で実施の「世田谷区障害福祉人材採用活動経費助成事業」に申請しているが、申請内容に重複はない。 

これらの実施内容や金額が確認できる書類（領収書等）もご提出ください。 

＜実施内容が確認できる書類とは＞ 上記例の場合、①作成した採用チラシ②動画作成の委託契約書の写し（法人のホームページ等に掲載した

場合は、高齢福祉課にて確認いたします）等を想定しております。申請時に計画として提出した中で実施しなかった活動内容についても「採用

活動計画書」のとおり内容欄に記載し、実績額に０円と記載し、提出してください。ご不明な点がございましたら、事前に高齢福祉課へお問い

合わせください。 

高齢福祉課よりお送りしております「可否決定通知書」に記載の「助成金交付決定金額」をご記入ください 



実施年月日 内  容 実績報告提出（予定）日 

   

※都や障害施策推進課の事業に重複して申請することはできません。判断に迷われる場合は提出前にご相談ください。 

 


