
「お出かけ支援」申請書 記入の説明

メールで応募：daihyo@als-kanagawa.org

FAX で応募 ：045-330-6999

提出年月日 年 月 日( )

申請者(会員)名 (会員番号： )

申請の理由

外出予定日 年 月 日( )

外出場所

移動手段

同行者人数 人

費用総額 円

内 訳 (概算可)

推薦する支部 の
意見

年 月 日 支部(役職) (氏名)

受付日 年 月 日( )

提出期限 9 月 10 日

(木)17:00 まで

会員名だけでも可

外出への想いを 自由
にご記入ください

予定なので事情に合わ
せて変更可です 但し
外出期間は
2026 年 9 月 15 日  
～2027 年 3 月 31 日

概算可です

費用総額が支給金額以

上の場合は超えた費用

は自費になります

支部記入欄

本部/支部記入欄

支給金額は最大 5 万円


