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様式１（第４条関係） 

令和   年  月  日 

(一社)兵庫県トラック協会 

 会 長  木 南  一 志 殿 

住所(本社) 

会員事業者名 

代 表 者 名 

法人番号(13桁)  

担当者名：  

ＴＥＬ：  ＦＡＸ：  

免免  許許  取取  得得  助助  成成  申申  請請  書書    

「免許取得に係る助成金交付要綱」第４条に基づき、必要書類を付けて 下記のとおり申請いたします。 

記 

１ 交付請求額    金          円  (千円未満切り捨て)   

２ 申請明細 (免許取得人数) 

① 大 型 免 許   名 ④ けん引免許 名 

② 中 型 免 許   名  ⑤ ８ｔ限定中型免許の限定解除  名 

③ 準中型免許   名  ⑥ ５ｔ限定準中型免許の限定解除   名 

３ 次の同意内容を確認の上、いずれかあてはまるものにチェック(☑)をご記入ください。(※必須) 

① □□ 上記申請に係る免許取得について、国、地方自治体又はその他団体等から助成金等の交付を受けてい

ま(受けま)せん。 

② □□ 上記申請に係る免許取得について、国、地方自治体又はその他団体等から助成金等の交付を受けてい

ま(受けま)すが、兵ト協・全ト協の交付額を含め、助成金等の交付総額は取得費用の額を超えません。 

※ 助成金等の交付機関名をご記入下さい → [交付機関名]

  ※ 交付総額が取得費用を超える場合ご記入下さい → [交付総額]           円(兵ﾄ協・全ﾄ協を除く) 

４ 社会保険の加入状況について、いずれかあてはまるものにチェック(☑)をご記入ください。(※必須) 

① □□ 上記免許取得者は、当社で社会保険に加入しています。

② □□ 当社は社会保険非適用事業所(従業員５人未満の個人事業)であることに間違いありません。

③ □□ その他 (出向者・短時間雇用者 等) → 上記免許取得者は、[   ]です。 

※ ③に☑された場合は、別途 疎明書類(出向契約書、賃金台帳・就業規則 等 直近分の写し)をご提出下さい。

５ 助成金の振込先 

金融機関名 支 店 名 

口座種別 当 座  ・ 普 通 口座番号 

フリガナ 

口座名義 

６ 添付書類  「実施要領」および「助成金交付申請にあたっての留意事項」をよくご確認下さい。 

提出いただいた個人情報は、助成事業に係る業務以外には使用致しません。また、ご提出いただいた書類は 

返却致しませんのでご了承ください。 
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