
様式第２号 

年  月  日 

 

枚方市長  様  

申請者 団 体 名 

代表者氏名 

住  所 

電 話 番 号     

 

 

枚方市障害福祉団体遠方バス借上補助金 交付申請書 

 

枚方市障害福祉団体遠方バス借上補助金を下記のとおり受けたいので、枚方市補助金等交付

規則の規定により、関係書類を添えて申請します。 

 

記 

 

 

 

１ 交付申請額         金        円 

 

２ 事業実施日            年  月  日 

 

３ 参加人数                   人     

 

４ 添付書類  

    （１）事業実施計画書 

    （２）事業収支予算書 

    （３）事業参加予定者名簿 

    （４）貸切バス借上料見積書 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

障害福祉団体遠方バス借上事業計画書 

 

団体名   

事業実施日      年    月   日（  ） 

事業目的  

行程                     

参加人数                    人 

車椅子利用者 □有    ・   □無 

借上げバス依頼

先 
  

バス種別 □一般  ・  □車椅子のまま乗降可能なリフト付バス 

事業費 

総事業費               円 

内）バス借上げ料               円 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

障害福祉団体遠方バス借上事業収支予算書 

 団体名                          

１．収入 

科目 予算額 備考 

①市補助金 
 

円 
 

②参加者負担金 
 

円 
 

③その他収入 
 

円 
 

収入合計 
 

円 
①～③の合計 

 

２．支出 

科目 予算額  備考 

④バス借上げ料  円  

⑤補助対象外経費  円  

支出合計  円 
④、⑤の合計 

 

※ バス借上げ料の分かる見積書を必ず添付してください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

障害福祉団体遠方バス借上事業参加（予定）者名簿 

No 当日 氏名 生まれ年 住所 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

   年 枚方市 

 

 

 

 


