様式第１号（第６条関係）

　　年　　月　　日　
宇佐市長　是永　修治　宛て
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（申請者）　　
所在地又は住所
法人名・屋号
代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号　　　　　　　

宇佐市外国人材電動アシスト付自転車購入補助金承認申請書

宇佐市外国人材電動アシスト付自転車購入補助金交付要綱第６条の規定により、承認を受けたいので、関係書類を添えて申請します。　
　

記

１．申請予定額
	１台当たり購入金額（Ａ)
 ※消費税・地方消費税を除く
	　　　　　　　　　　円

	１台当たり補助額（B)
※上限50,000円
※1,000円未満切捨て
	（Ａ)×１/2

　　　　　　　　　　　　　　円

	購入予定台数（C)
	　　　　　　　　　　　　　　台

	申請予定額
	（B)×（C)
　　　　　　　　　　　　　円


２．添付書類

　(１)　対象自転車運転者名簿

(２)　通勤距離又は店舗までの距離がわかる書類

(３)　その他市長が必要と認めた書類
