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喫茶店風サロン実施報告書

年　　月　　日

福山市社会福祉協議会会長　様
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	添付資料
	＊写　　真・・・事業内容が撮られているもの（２～３枚程度）

＊関係文書・・・事業実施のために作成した関係文書・資料
＊決算書　・・・様式５
＊領収証のコピー

＊その他


