
様式第１号（第６条関係）  

年  月  日  

 日光市長 様  

                    住 所  

                申請者 氏 名  

                    電話番号  

                勤務先 住 所  

                    名 称  

 

     日光市防災士資格取得費補助金交付申請書兼請求書  

 

 日光市防災士資格取得費補助金を交付されますよう、日光市防災士資格取得費補

助金交付要綱第６条の規定により申請を兼ねて請求します。  

 

１ 交付申請額兼請求額  

補助金交付申請額兼請求額（⑤の２分の１の額） 円 

資格取得に要

した費用 

①養成研修講座受講料 円 

②資格取得試験受験料 円 

③防災士教本購入料 円 

④認証登録申請料 円 

⑤合計（①＋②＋③＋④） 円 

  ※交付申請額兼請求額は、１円未満切り捨て、かつ、上限３０，０００円とす

る。  

２ 防災士認証日       年  月  日  

３ 防災士登録№               

４ 振込口座  

金融機関名 
銀行・農協 

信用金庫・金庫 

本店・支店 

支所・出張所 

貯金種別 当座  ・  普通 

口座番号 
 

口座名義人 

（フリガナ） 

 

  ※振込口座は、申請者名義のものに限る。  

５ 添付資料  

 

 

 



様式第２号（第６条関係）  

 

年  月  日  

 

 日光市長 様  

 

                   住 所  

                   氏 名  

 

 

誓 約 書  

 

私は、防災士の資格取得後、防災に係る指導的な役割を担う者として、日光市防

災士資格取得費補助金交付要綱第３条に規定される次の活動及び事業に参加するこ

とを誓約します。  

 

① 住所地又は事業所等所在地の属する自治会又は自主防災会が実施する防災活

動  

② 住所地又は事業所等所在地の属する自治会又は自主防災会における地区防災

計画作成事業  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



様式第３号(第６条関係) 

 

市税及び公共料金の納付状況に関する調査の同意書  

 

 日光市長 様  

 

 私は、日光市防災士資格取得費補助金の交付申請に関し、次の市税及び公共料金

の納付状況の調査を受けることに同意します。  

 

１ 市税  

２ 介護保険料  

３ 市営住宅使用料  

４ 水道料金・下水道使用料  

５ し尿汲取手数料  

 

      年  月  日  

 

住所  

 

氏名  


