（様式第５号）

共催事業実績報告書

令和　　　年　　　月　　　日

瀬戸内市教育委員会教育長　様

団体名　　　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者　　　　　　　　　　　　　　　　　　
下記のとおり共催事業を実施したので、報告します。

	事業名
	

	日時
	

	場所
	

	参加者数
	

	事務責任者
	住所　〒

氏名

ＴＥＬ　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ

	他の共催者名
	

	後援者名
	

	事業の内容
	

	事業成果
	


※参加料等料金を徴収した場合は、必ず収支決算書を添付してください。

