
様式第1号(第6条関係) 

 

福祉自動車改造費等助成金交付申請書 

 

 

令和  年  月  日   

  

   吉備中央町長  様 

 

申請者 住 所             

 氏 名           ㊞   

 

  自動車改造、又は購入をしたいので、次のとおり助成金の交付を申請します。 

 

被

介

護

者 

氏 名 

  

 

 

 

生年 

月日 
   年  月  日(   歳) 

住 所 吉備中央町                  電話(    ―     ) 

(心身の状況) 

同

居

家

族

の

状

況 

氏    名 続 柄 生年月日 職  業 備     考 

          

          

          

          

          

添付書類 

1) 改造等経費見積書 

(車両の仕様、改造内容を明らかにしたもの（福祉自動車を購入する場合は、同種の標

準型車両購入価格との差額分を明らかにしたのも）) 

 2) 車両の図面 

 3) 国土交通大臣の免許証の写し(事業者のみ) 

 


