　様式第1号(第3条関係)
　　年　　月　　日

　　豊岡市長　　　　様

申請者の氏名又は名称　　　　　　　　　　　
申請者の住所　　　　　　　　　　　　　　　
補助金等交付申請書
1　補助事業等の年度及び名称

豊岡市身体障害者自動車改造助成金
2　補助事業等の目的及び内容
自動車の操行装置及び駆動装置等の一部の改造に要した費用の助成
3 交付申請額
　　　　　　　　　　　　 金　　　　　　　　　　円
4　交付申請額の算出の基礎及び補助事業等の経費の配分
(1)　収入　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(単位：円)

	科目
	予算額
	概要

	　補　助　金
	　
	　豊岡市身体障害者自動車改造助成金

	　
	　
	　

	　
	　
	　

	　
	　
	　

	計
	　
	　


(2)　支出　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(単位：円)

	科目
	予算額
	左欄のうち補助対象額
	概要

	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　

	計
	　
	　
	　


5　着手予定年月日　　　　　年　　月　　日
6　完了予定年月日　　　　　年　　月　　日
7 添付書類

（1） 自動車改造計画書
（2） 世帯調書及び課税調書　
（3） 確定申告書又は源泉徴収票の写し等

（4） 見積書（改造の箇所及び経費を明らかにしたもの）

（5） 運転免許証の写し

（6） 身体障害者手帳の写し

1

