



第３号様式
法人の概要
令和　年　　月　　日現在
	ふりがな
	

	法人名
	

	種別
（該当するものに○）
	社会福祉法人　特定非営利活動法人　その他の法人

	所在地
	〒

	設立年月日
	

	代表者名
	

	役員数
	理事(取締役)　　　　人　　監事(監査役)　　　　人

	法人の雇用する職員数
	

	担当者名（部署・役職）
	

	担当者連絡先
	TEL/FAX:
E-mail:

	以下、法人の実施する事業や過去の実績等について記載してください。

	⑴子ども・子育て支援に関する活動
	

	⑵その他主な福祉事業内容
	

	⑴・⑵を除く、その他の事業内容
	




