
 

様式第１号（第４条関係） 

 

運送事業者臨時経済対策事業補助金交付申請書兼請求書 

 

                                                        年  月  日  

 

たつの市長 様 

 

 申請者 本社所在地又は住所                 

事業所所在地                    

企業名又は屋号                   

氏名又は代表者名                  

 

たつの市運送事業者臨時経済対策事業補助金交付要綱第４条の規定により、補助金

の交付を受けたいので、下記のとおり申請・請求します。 

 

記 

１ 申請者情報 

申請者区分 事業区分 従業者数 資本金 

□法人  

□個人事業者 

□貨物自動車運送事業 

（□一般 ・□特定・ □軽貨物） 
     人       円 

２ 交付対象車両            台（上限５０台） 

 

３ 申請・請求額（交付対象車両台数×２万円） 

金            円 

 

４ 振込先指定口座（申請者名義のもの） 

金融機関名 
銀行・信用組合 

信用金庫・農協 

金融機関 
コード 

    

店舗名 
本店・支店 

出張所 
店舗コード  

口座番号        口座種類 普通 ・ 当座 

フリガナ  

口座名義人 
 



 

５ 連絡先電話番号 

種別 電話番号 担当者名 

□事業所  □自宅 

□携帯電話 □その他 
（   ）  

※日中に連絡可能な連絡先を記入してください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【添付書類】 

(１) 貨物自動車運送事業を営む者であることが確認できる書類の写し 

(２) 交付対象車両一覧（様式第２号） 

 (３) 交付対象車両の自動車検査証の写し 

 (４) その他市長が必要と認める書類 

 

 

【誓約確認】 

たつの市運送事業者臨時経済対策事業補助金交付要綱第４条に規定する補

助金の交付を受けるに当たり、下記のとおり誓約します。 

 

１ 交付要件に該当する貨物自動車運送事業を営んでおり、今後も事業を継続

する意思があります。 

２ たつの市暴力団の排除に関する条例（平成２４年条例第１号）第２条第１

号に規定する暴力団、同条第２号に規定する暴力団員又は同条第３号に規定

する暴力団密接関係者ではありません。 

３ たつの市事業用燃料等臨時経済対策事業補助金を受けていません。 

４ 申請内容に虚偽や不正を行っていません。申請内容に虚偽や不正があった

場合は交付額を全額返還します。 

   

 年  月  日 

申請者（氏名又は代表者名） 

                                   


