
該
当
す
る
方
に
✓ 

様式第１号 

受付番号 

 

 

令和７年  月  日 

 公益社団法人山形県トラック協会 

 会長 熊澤 貞二 殿 

申請者住所 〒 

      ↓法人は法人名を記入 

申 請 者 名 

代表者職氏名                  

電 話 番 号 

 

山形県トラック運送事業者運行支援金交付申請書 

 

 山形県トラック運送事業者運行支援金の交付を受けたいので、下記により 

金           円を交付されるよう関係書類を添えて申請します。 

 ↑円単位で記入 

記 

 

令和７年３月１日現在保有（リースを含む。）し

ている事業用自動車の数・・・（A） 

               

台 

 

☐標準的な運賃を活用し設定している 

場合又は標準的な運賃を上回る額を設定

している場合 

交付申請金額 ＝ （A）× ３万円             万円 

☐上記以外の額を設定している場合 

   交付申請金額 ＝ （A）× ２万円 

振
込
指
定
口
座
情
報 

金融機関名 本支店名 

 店 

預金種別 口座番号（右づめで記入ください） 

         

口座名義人（カナ）  

口座名義人（漢字）  

【添付書類】   

・様式第２号 誓約書 

・様式第３号 対象車両一覧表（山形県トラック協会の会員でない事業者のみ） 

・標準的な運賃の届出書又は標準的な運賃を上回る額の届出書の写し、それ以外の届出書の写し 

・振込指定口座通帳の写し 

（金融機関・本支店名、預金種別、口座番号、口座名義人（漢字・カナ）がわかるもの） 

 


