
 

 
 

様式第１号（第６条関係） 

 

苫小牧市障がい児・者福祉バス借上補助金申請書 

 

   年  月  日 

苫小牧市長 様 

 

申請者 住所（所在地）  

 

         

氏名（名称及び代表者氏名）      

 

 

 

 

 令和  年度補助事業として補助金の交付を受けたいので、下記のとおり申請します。 

 

記 

 

１ 事業の内容  □ 北海道障がい者スポーツ大会 

 

□ 研修、講習会、視察、社会見学、レクリエーション等の郊外活動 

          

 

 

２ 補助金交付申請額                  円 

 

 

３ バス借上にかかる費用                 円 

 

 

４ 添付資料 

⑴ 事業計画書及び収支予算書（定期総会資料等の資料可） 

⑵ 借上バス見積書（燃料費、駐車場使用料及び有料道路使用料を含む） 

⑶ 事業参加者名簿 

 

 



 

 
 

様式第２号（第８条関係) 

 

補助金交付（変更）決定通知書 

 

苫小牧市指令第  号 

年  月  日 

         

         様 

 

苫小牧市長  印 

 

 令和  年  月  日付けで申請のあった補助金の交付（変更）については、下記

のとおり交付することに決定したので通知します。 

 

記 

 

１ バス借上に要する経費及び補助金交付決定額 

    

バス借上に要する経費               円 

    

補助金の交付決定額               円 

   

２ 補助金等の交付条件 

(１) 苫小牧市補助金等交付規則（平成３０年４月１日規則第９号）に従わなければな

らない。 

(２) 補助事業等に要する経費の配分又は補助事業等の内容の変更をする場合におい

ては、市長の承認を受けなければならない。ただし、苫小牧市障がい児・者福祉バ

ス借上補助金交付要綱で定める軽微な変更についてはこの限りでない。 

(３) 補助事業等を中止し、又は廃止する場合においては、市長の承認を受けなければ

ならない。 

(４) 補助事業等が予定の期間内に完了しない場合又は補助事業等の遂行が困難とな

った場合においては、速やかに市長に報告してその指示を受けなければならない。 

(５) その他苫小牧市障がい児・者福祉バス借上補助金交付要綱で定める条件に従わな

ければならない。 

 

 

 



 

 
 

様式第３号（第 10 条関係） 

 

 

補助金変更交付申請書 

 

   年  月  日 

苫小牧市長 様 

 

申請者 住所（所在地）  

 

         

氏名（名称及び代表者氏名）      

 

 

 令和  年度補助事業として補助金の変更を受けたいので、下記のとおり申請します。 

 

記 

 

１ 事業の内容  □ 北海道障がい者スポーツ大会 

 

□ 研修、講習会、視察、社会見学、レクリエーション等の郊外活動 

          

 

２ 変更の内容 

 

 

３ 変更後の補助金交付申請額                 円 

 

 

４ 変更後のバス借上にかかる費用               円 

 

 

５ 変更後の添付資料 

⑴ 事業計画書及び収支予算書（定期総会資料等の資料可） 

⑵ 借上バス見積書（燃料費、駐車場使用料及び有料道路使用料を含む） 

⑶ 事業参加者名簿 

 



 

 
 

様式第４号（第 11 条関係） 

実績報告書 

 

   年  月  日 

苫小牧市長 様 

 

申請者 住所（所在地）  

 

         

氏名（名称及び代表者氏名）      

 

 

  年  月  日付け苫小牧市指令第  号で補助金の交付を決定された苫小牧

市障がい児・者福祉バス借上補助金に関する事業が完了しましたので、下記のとおり報

告します。 

記 

 

１ 事業の内容  □ 北海道障がい者スポーツ大会 

 

□ 研修、講習会、視察、社会見学、レクリエーション等の郊外活動 

          

 

２ 実施期間      年  月  日  

                

 

３ 補助事業等の効果 

   

 

４ 添付資料 

⑴ 事業実績書及び収支決算書 

⑵ 借上バスに係る費用の額がわかる書類（領収書の写し等） 

 

  



 

 
 

様式第５号（第 12 条関係） 

 

補助金額確定通知書 

 

苫小牧市指令第  号 

年  月  日 

         

         様 

 

苫小牧市長  印 

 

 

 

   年  月  日付けで実績報告のあった補助事業等については、下記のとおり補

助金の額を確定したので、通知します。 

 

 

記 

 

 

１ 補助金の交付確定額                      円 

 

  



 

 
 

様式第６号（第 17 条関係） 

 年  月  日 

苫小牧市長 様 

 

申請者 住所（所在地）  

 

         

氏名（名称及び代表者氏名）  

              

               印 

※下線部項目すべてに記載がある場合は押印省略可 

 

 

苫小牧市障がい児・者福祉バス借上補助金請求書 

 

    年  月  日付け苫小牧市指令第  号で交付確定された苫小牧市障がい

児・者福祉バス借上補助金について、下記により請求します。 

 

記 

 

１ 請求額                   円 

２ 振込先 

金融機関名  

支店名  

預金種目 普通・当座 

口座番号  

口座名義（フリカナ） 

 

 

 
 発行責任者及び担当者 

 
     ・発行責任者         （連絡先            ） 

      ・担当者           （連絡先            ） 

 



 

 
 

（第９条関係） 

 

 

補助金中止（廃止）申請書 

 

   年  月  日 

苫小牧市長 様 

 

申請者 住所（所在地）  

 

         

氏名（名称及び代表者氏名）      

 

 

   年  月  日付け苫小牧市指令第  号で補助金の交付を決定された苫小牧

市障がい児・者福祉バス借上補助金に関する事業を中止（廃止・取下げ）したいので下

記のとおり申請します。 

 

記 

 

１ 事業の内容  □ 北海道障がい者スポーツ大会 

 

□ 研修、講習会、視察、社会見学、レクリエーション等の郊外活動 

 

 

２ 中止（廃止）の理由 

 

  



 

 
 

（第９条関係） 

 

 

苫小牧市指令第  号 

年  月  日 

         

         様 

 

苫小牧市長  印 

 

補助金中止（廃止）承認通知書 

 

 

 ××××年××月××日付けで申請のあった補助金の中止（廃止）については、下記

のとおり承認したので通知します。 

 

記 

 

１ 中止（廃止）をする事業の名称                  

 

２ 承認内容 

 申請理由のとおり 

 


