＜2021年W.Co活動実態調査＞　
＊組織状況＊							記入者名　　　　　　　　　　
	
	2020年度の登録内容
	2021年度状況
(変更・訂正がなければ“同左”・“〃”、あれば変更・訂正を記入してください)

	団体名
	
	

	団体TEL
	
	

	団体FAX
	
	

	団体ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
	
	

	団体ホームページアドレス
	
	

	団体所在地
	
	〒


	設立年月
	
	

	法人格取得年月
	
	

	組織形態
	
	1法人格取得団体（NPO、認定NPO、指定NPO、企業組合、ＬＬＣ合同会社、その他）
2人格なき社団（事業開始届　申告済み / 未届け　）

	代表者氏名
	
	

	代表者住所
	
	〒


	代表者TEL
	
	

	代表者FAX
	
	

	会計担当者氏名
	

	監査
	氏名
	所属
	℡

	
	氏名
	所属
	℡

	｢うえい｣必要部数はW.Coメンバー登録人数分をお送りします。詳細は『2021年W.Co活動実態調査の書き方』をご確認ください。

	
	2020年度登録
	2021年度状況

	郵送物送り先

	宛名
	
	

	
	住所
	
	〒



★必ずこの調査票を使用して提出をお願いします。裏面（事業実態）の記入もご協力お願いします。

お問い合わせ：神奈川W.Co連合会　TEL０４５－６６２－４３０３　FAX０４５－６６２－４３０６

＊事業実態＊2020年度の実績を書いてください。　　　　　　　　　　　<2021年W.Co活動実態調査>
	団体名
	

	事業内容
	

	2020年度のすべての収入の合計
	円
	2020年度総活動時間
	時間

	2020年度分配金総額（この数字を会費の分配金比例分に使用します。）
（すべてのﾜｰｸ料・各種手当て・役員報酬・ﾊﾟｰﾄやｱﾙﾊﾞｲﾄの報酬を含みます）
	円

	3月末現在出資金残高（NPO法人は長期借入金のうち出資金該当額）　　　　　　　　　　　　円

	事業年度
	月　～　　　月
	

	年収分布
	年収
(万円)
	0円
※
	1～39
	40～
102
	103～
129
	130～
149
	150～
199
	200～
299
	300～
399
	400
以上
	計

	
	W.Coメンバー
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	アルバイト等
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


★必ずこの調査票を使用して提出をお願いします。
	メンバー年齢
	年齢(才）
	～24
	25～29
	30～34
	35～39
	40～44
	45～49
	50～54
	55～59
	60～64
	65～69
	70～74
	75～79
	80
～
	計

	
	女性
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	男性
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	メンバー月間
平均労働時間
	月間平均
労働時間
	40H未満
	40H～80H
未満
	80H～120H
未満
	120H～160H未満
	160H～200H
未満
	200H以上

	
	人数
	
	
	
	
	
	

	W.Coメンバー登録人数　　　　　　　人
（うち　登録のみ　　　　人）
（2021年3月末日現在の人数をお書き下さい）
	W.Coメンバー実働人数　　　　　　人
（2021年3月末日現在の人数をお書き下さい。この数字を会費の人数比例分に使用します。）

	2020年度
加入メンバー数
	　　　　人
	2020年度
脱退メンバー数
	　　　　人

	年金・健康保険
加入状況
	貴団体が社会保険（厚生年金・健康保険）に加入していますか（はい・いいえ）
　はいの場合　加入人数　　　　人

	
	貴団体は国民年金保険料を負担（一部負担含む）していますか（はい・いいえ）　
はいの場合　加入人数　　　　人

	
	貴団体は国民健康保険料を負担（一部負担含む）していますか（はい・いいえ）　
はいの場合　加入人数　　　　人

	労働保険加入状況
	貴団体が労災保険に加入していますか（はい・いいえ）はいの場合（一般・特別・両方加入）

	
	貴団体が雇用保険に加入していますか（はい・いいえ）はいの場合加入人数 　　人

	退職金制度について
(該当するものに○をつけてください)
	・独自の退職金制度がある
・中小企業退職金制度等、他の制度に加入している　
・退職金制度なし

	生活ｸﾗﾌﾞ・福祉ｸﾗﾌﾞ生協
組合員数　　　　人
	理事会（運営委員会）会議
年間回数　　　　回
	定例会(メンバー参加会議)会議
年間回数　　　　回

	メンバー
勤続年数
	勤続年数
	1年未満
	1～3年未満
	3～5年未満
	5～10年未満
	10～15年未満
	15年以上

	
	人数
	
	
	
	
	
	


★2021年　5月 25 日（火）までに提出して下さい。ご協力ありがとうございました。


2021年W.Co活動実態調査の書き方　
2021年4月　
活動実態調査の用紙は、裏表両面・1枚です。裏表両方に記入して下さい。
＊組織状況＊（表）
・2021年度の内容を記入してください。
・2021年度の体制が決定していないところ（事業年度が4月～3月ではないところ等）は、2020年度の状況をご記入の上、2021年度体制が決まってから、お知らせ下さい。
注2021年度体制が内定しているところはお書きください。
・2020年度登録内容に間違いがないか確認してください。
・2021年度状況の欄には変更がなければ“同左”、“〃”等を記入し、変更・訂正があれば変更訂正内容を書いて下さい。

団体名	正式名称をお書きください。2020年度登録欄に記載された数字はW.Co連合会で使用している貴W.CoのID No．です。
団体ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ　　　貴W.Coの団体のメールアドレスをお書き下さい。
団体ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞｱﾄﾞﾚｽ　 貴W.Coの団体のホームページがあればURLをお書き下さい。有効なＵＲＬかどうかご確認ください。
設立年月	 　W.Coの設立年月を確認してください。
法人格取得年月　　貴W.Coが法人格(NPO法人、認定NPO法人、指定NPO法人、企業組合、合同会社、等)を取得している場合にお書きください。
組織形態	１．法人格を取得している団体は取得している法人格に丸をつけてください。
　　　　	２．法人格を取得していない団体＝人格なき社団　の団体は、事業開始届けを　申告済み　か　未届け　のいずれかに丸をつけてください。

うえい必要部数
うえいは会員メンバー全員にお読みいただきたいので、W.Co登録メンバー人数分をお送りします。しかし、下記の場合数量を変更できますので、必要部数を連合会事務局までお知らせください。
①長期休職していたり、遠方に引越しして出資だけしているなど、うえいをお渡しするのが困難な方がいる場合。
②アルバイトの方に渡したい場合。
③近隣の関係団体に定期的にお渡ししている場合。
なお、期中にメンバー数が変更になるなど部数を変更したいときは、連合会事務局までご連絡ください。
なお、「うぇい」に事業紹介が載ったW.Coには10部多く送付しています。事業紹介等に活用してください。

郵送物送り先	団体所在地と郵送物の送り先が違うときにお書き下さい。


＊事業実態＊（裏）
・2020年度の実績を書いてください。
すべての収入の合計　2020年度のすべての収入の合計をお書きください。寄付金・助成金も含みます。
分配金総額　以下のものを含みます。合計を記入してください。この数字を連合会会費の分配金比例分にも使用します。
・ワーク料（会議や研修に支払われている報酬・介護保険で支払われているワーク料も含みます）
・各種手当て
・役員報酬
・パートやアルバイトの報酬
3月末現在出資金残高	
メンバー出資金残高をお書きください。NPO法人の場合は　長期借入金のうち、メンバー出資金該当金額をお書きください。

年収分布　	2020年度のW.Coメンバー、アルバイトそれぞれの年収分布をお書き下さい。年度の途中で脱退したメンバーについても年収分布をお書きください。　
→　例　４０万円未満の人が1人、１０３万円から１２９万円の人が５人等、
※W.Coメンバーのうち、ボランティアなど「ワークはしているが」ワーク代の支払いはなかった場合、0円の枠に人数を入れて下さい。
※W.Coメンバーのうち、登録のみでワーク代の支払いがなかった場合、0円の枠に人数を入れて下さい。
W.Coﾒﾝﾊﾞｰ年齢　　年代別W.Coメンバー構成をお書き下さい。（下記の　●年齢と生年対応表　をご利用ください）
ﾒﾝﾊﾞｰ月間平均労働時間　W.Coメンバーの1カ月の平均労働時間のメンバー数の分布を、それぞれお書きください。
W.Coメンバー登録人数　労働の有無にかかわらず、W.Coメンバーとして登録している人数をお書きください。登録のみのW.Coメンバーがいる場合は、その人数を別途お書きください。
W.Coメンバー実働人数　実際に労働しているW.Coメンバーの人数をお書きください。この人数を連合会会費の人数比例分にも使用します。
2020年度加入・脱退W.Coメンバー数　2020年度に加入・脱退したW.Coメンバー数をそれぞれお書き下さい。
年金・健康保険加入状況／労働保険加入状況　について　　
はいの場合は加入人数と加入種類についてもお答えください。

生活ｸﾗﾌﾞ・福祉ｸﾗﾌﾞ生協組合員　
貴W.Coメンバーの内、生活ｸﾗﾌﾞ生協または福祉ｸﾗﾌﾞ生協に加入しているメンバー数をお書きください。
本人が加入していなくても、同居の家族が加入している場合は１とカウントしてください。
例）夫が移動サービスW.Coのメンバーで生協の組合員ではない場合に、妻が生活クラブ・福祉クラブ組合員であった場合は１とカウントしてください。


理事会(運営委員会)会議回数　理事会や運営委員会等、代表者が経営や運営に関する会議の1年間の回数
定例会（ﾒﾝﾊﾞｰ参加会議）会議回数　メンバー全員が参加する会議の1年間の回数

	生年和暦
	生年西暦
	年齢
	生年和暦
	生年西暦
	年齢

	    ～ H9
	     ～1997
	24以下
	S41～ S37
	1966～1962
	55～59

	H8～  H4
	1996～1992
	25～29
	S36～ S32
	1961～1957
	60～64

	H3～ S62
	1991～1987
	30～34
	S31～ S27
	1956～1952
	65～69

	S61～ S57
	1986～1982
	35～39
	S26～ S22
	1951～1947
	70～74

	S56～ S52
	1981～1977
	40～44
	S21～ S17
	1946～1942
	75～79

	S51～ S47
	1976～1972
	45～49
	S16～ 
	1941～
	80以上

	S46～ S42
	1971～1967
	50～54
	
	
	


●年齢と生年対応表 
