
様式第１号（第６条関係） 

 

雄武町第二種運転免許取得費助成金交付申請書 

 

年  月  日 

 

 雄武町長 様 

 

                   申請者 住 所  雄武町 

 

                       氏 名 

 

                       連絡先 

 

 雄武町第二種運転免許取得費助成金交付要綱第６条の規定に基づき、次のとおり申請し

ます。なお、この申請に関して、申請者及び世帯員の町税等の納付状況を確認することに

同意します。また、旅客自動車運送事業者に就労又は就労予定の状況を確認することに同

意します。 

記 

 

資格の名
称 

第二種  大型 ・ 中型 ・ 普通 

申 請 
者 

生年月日     年   月   日 （   歳） 

教 習 
所 

所在地  

名 称  

教習期間 
    年   月   日 ～     年   月   
日 

免 許 交 付 年 月 日     年   月   日 

旅客自動
車 

運送事業
者 

所在地  

名 称  

就労年月
日 

    年   月   日 就労 ・ 就労予定 

助 成 
金 

教習料等(A) 
 

円 

他の助成金等(B) 
 

円 

自己負担額(A)-(B)=(C) 
※1,000 円未満切捨て 

円 

申請額(C) 
               ※自己負担額(C)が限度額（40 万円）を超
える場合は、 
           円    限度額を記入 

添付書類 

 ⑴ 資格取得を証明する書類（運転免許証の写し等） 

 ⑵ 資格取得に要した費用の領収書の写し 

 


