様式第２号（第７条関係）

令和　　年　　月　　日　
お出かけ助成事業報告書

朝来市社会福祉協議会会長様

報告者　 団体名称　 　        　　　     　  　　    
団体代表者名                             印 
住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号・携帯　　　　　　　　　　　　　　　
・自宅　　　　　　　　　　　　　　　

下記のとおりお出かけ助成事業の報告をします。
	区　分
	内　　容

	助成額
	　　　　　　 　　
円（100円未満切り捨て）
※マイクロバス等利用料金領収書（写し）添付

	外出事業報告

（行程など）


	実施予定日　　令和　　年　　月　　日（　）

	
	参加人員（　　）名うち新たなメンバー（　　）名

	
	行き先


	
	行程


	
	成果・効果など
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この助成金は、皆様にご協力いただいた共同募金の配分を受けています。








