
（様式第１号）（第６条関係） 年 月 日

（宛先）　秋田市長

１　申請者

２　誓約事項

「秋田市公共交通等新型コロナウイルス感染症対策支援金」の申請に関して、次のとおり誓約します。

←全ての要件を満たす方はチェックを入れてください。※チェックが無い場合は不交付となります。

※全ての要件を満たさないと、受給できません。

３　申請対象車両台数

４　申請額

５　振込先

※ゆうちょ銀行以外をご指定される方は以下にご記入ください。

○ ○

６　添付書類　　①保有車両届（様式第２号）、②経営許可書または認定証の写し、③車検証の写し、
　　　　　　　　　　　 ④振込先口座を確認できる書類の写し

※左詰で記載してください。

0 店番

口座種別 普通 口座番号 1 2 3 4 5 6

口座名義人 アキタシカブシキガイシャ ※カタカナで記載してください。

口座番号
ゆうちょ銀行

金融機関
コード 9 9 0

7 ※左詰で記載してください。

(5) 秋田市から、検査、報告の求めがあった場合は、これに応じます。

50,000 円

5 台

金融機関名
名称 ○○銀行 本支店名 △△支店

金融機関
コード ○ ○ ○ ○

(6)

申請事業者の代表者、役員又は使用人その他の従業員もしくは構成員等が、秋田市暴力団排除条例
（平成24年条例第10号）第２条第１号に規定する暴力団、同条第２号に規定する暴力団員に該当せず、
かつ、将来にわたっても該当しません。また、上記の暴力団および暴力団員が申請事業者の経営に事実
上参画していません。

【参考】　（バス）車両１台につき20,000円　　　（タクシー、運転代行）車両１台につき10,000円

店番 ○

０１０－１１１１

秋田市山王一丁目１番１号　秋田市ビル

代表者名

フリガナ

秋田市　次郎

Ｅ－ｍａｉｌ akitasi-tarou@000.000.jp

ダイヒョウトリシマリヤク　アキタシ　タロウ

印
代表取締役　秋田市　太郎

業種
（該当するものにチェック）

　　　　　バス 　　　　タクシー 　　　 運転代行

連絡先
電話番号 ０１８－０００－０００ 担当者

(4) 秋田運輸支局または秋田県公安委員会に、許可・認定等に係る情報を照会することに同意します。

(1) 令和２年９月１日時点において、本市に主たる事務所（営業所）を有しています。

(3) 申請内容に虚偽が判明した場合は、支援金の返還等に応じます。

(2) 支援金の支給を受けるにあたり、今後も事業を継続する意思があります。

令和 2 ○ ○

秋田市公共交通等新型コロナウイルス感染症対策支援金交付申請書

許可または認定番号

業者名
フリガナ アキタシカブシキガイシャ

秋田市株式会社

第 1234567 号

主たる事務所（営業所）
所在地

〒

秋
田
市


