第１号様式（第９条関係）
利用券広告掲載申込書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

　（宛先）弥富市長

　　　　　　　　　　　　　申込者　住所（所在地）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名（法人その他の団体にあっては名称及び代表者氏名）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
　弥富市心身障害者福祉タクシー料金助成利用券に広告を掲載したいので、下記のとおり申し込みます。
記

	広告内容(※１)
	

	申

込

者
	法人その他の団

体の概要(※２)
	　

	
	連

絡

先
	ＴＥＬ
	　

	
	
	ＦＡＸ
	　

	
	
	Ｅ-mail
	　

	
	
	担当者
	　


（※１）広告の概要を記入し、広告原稿を添付。
（※２）当該団体の概要を記載した資料の添付可。
備考（添付書類）
１　法人については、納期限が到来している直近の市区町村民税の納税証明書。
２　個人（独立して自ら事業を営む者に限る。）については、当該年度の納税証明書。
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