様式第１号（第５条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
日光市長　様

申請者　住所又は所在地
　　　 名称及び
　　　　　　　　　　   　　　　　 　 　代表者氏名　　　　　　　　　　　　 　㊞
　　　　　　　　　　　　　   　　　　　　　  　　電話番号

令和８年度日光市地域公共交通等支援金交付申請書兼請求書

令和８年度日光市地域公共交通等支援金を交付されるよう、令和８年度日光市地域公共交通等支援金交付要綱第５条の規定により関係書類を添えて申請を兼ねて請求します。

１　申請額
	金額
	円


（内訳）
	区　分
	１台当たり
の支援金額
	対　象
車両数
	小　計

	乗合バス事業者
	５０，０００円
	台
	円

	貸切バス事業者
	５０，０００円
	台
	円

	タクシー事業者
	２０，０００円
	台
	円

	合　　計
	円



２　振込先
	金融機関名
	
	支店名
	

	預金種別
	普通・当座
	口座番号
（右づめ）
	
	
	
	
	
	
	

	フリガナ
	

	口座名義人
	



３　添付書類
(１)　【法人の場合】履歴事項全部証明書（原本）
【個人の場合】住民票（原本）及び令和７年の確定申告書（写し）
(２)　以下の項目が確認できる支援金対象車両の有効期間内の自動車検査証記録事項の写し
　　　・自動車登録番号又は車両番号
　　　・自家用・事業用の別
　　　・所有者（使用者）の氏名又は名称、所有者（使用者）の住所
　　　・使用の本拠の位置
　　　・有効期間を満了する日
[bookmark: _Hlk146097905](３)　支援金対象車両台数内訳書（様式第２号）
(４)　同意書及び誓約書（様式第３号）
(５)　その他市長が必要と認める書類

