様式第１号（第５条関係）
ふれあいバス貸切料助成申請書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日

延　岡　市　長　　様

	（住所）
	延岡市

	（団体名）
	

	（代表者名）
	　　　　　　　　　印


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（℡　　　　－　　　　　　）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

ふれあいバス貸切料の助成を下記のとおり申請します。

	使用の目的
	

	目　的　地
	

	使用年月日
	　　　年　　　月　　　日

	乗車人員数
	　　　　　　　　　　人　　（内65歳以上　　　　人）

	借上先事業所
	


· 乗車予定者名簿
	№
	氏　　名
	年齢
	№
	氏　　名
	
年齢
	№
	氏　　名
	年齢

	１
	
	
	11
	
	
	21
	
	

	２
	
	
	12
	
	
	22
	
	

	３
	
	
	13
	
	
	23
	
	

	４
	
	
	14
	
	
	24
	
	

	５
	
	
	15
	
	
	25
	
	

	６
	
	
	16
	
	
	26
	
	

	７
	
	
	17
	
	
	27
	
	

	８
	
	
	18
	
	
	28
	
	

	９
	
	
	19
	
	
	29
	
	

	10
	
	
	20
	
	
	30
	
	


※貸切バスご利用前に申請を行ってください。

※担当者連絡先は必ず記入してください。
※裏面の団体に関する申請書も記入してください。
【裏面】

団体に関する申請書
	団　体　名
	

	団体構成人数
	人　（内65歳以上　　　　　人）

	主な活動場所
	

	主な活動内容
	


※　規約のある団体は、添付すること。
担当者連絡先


　氏名：


　電話：








