

別記様式第９号（第11条関係）
番号　
年　　月　　日　

　　滋賀県知事　あて

申　請　者	住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名（法人にあっては名称
および代表者の氏名）
発行責任者　氏名
担　当　者　氏名
連絡先


滋賀県タクシー利便性向上対策事業費補助金実績報告書

　令和　　年　　月　　日付け滋交まち第　　　号で交付決定のあった標記補助金にかかる事業が完了したので、滋賀県タクシー利便性向上対策事業費補助金交付要綱第11条第１項の規定により関係書類を添えてその実績を報告します。


関係書類
（１）実施報告・補助金請求額計算書（別記様式第10号）
（２）ユニバーサルデザインタクシーに関する研修等の受講状況がわかる書類（別記様式第９号別紙１）
（３）その他知事が必要と認める書類


















別紙１(別記様式第９号関係)
（リース事業者が申請する場合は、導入するタクシー事業者が記載すること）

１　国土交通省通達「ユニバーサルデザインタクシーによる運送の適切な実施について」（平成30年11月８日付け）に基づく研修の実施状況について
	事業者概要
（滋賀県内の営業所に
属するものに限る。）
	保有車両数　　　　　　台　うちUDタクシー　　　台
運転者数　　　　　　　人　　　　（申請前年度末時点）

	研修計画内容
	計画期間
	令和　年　　月　　日　～　令和　年　　月　　日

	
	計画実施回数
	運転者向け　　　　　回、教育担当者向け　　　　　回

	
	計画実施人数
	運転者　　　　　　　人、教育担当者　　　　　　　人

	
	研修実施内容
	【運転者向け】
· 実車を用いた乗降研修（運転者あたり　　　　分）
· 
· 
· 
【教育担当者向け】
· 
· 
· 
· 

	研修実施状況
	実施回数
	運転者向け　　　　　回、教育担当者向け　　　　　回

	
	研修実施場所
	

	
	研修実施人数
	運転者　　　　　　　人、教育担当者　　　　　　　人

	
	研修実施内容
	【運転者向け】
· 実車を用いた乗降研修（運転者あたり　　　　分）
· 
· 
· 
【教育担当者向け】
· 
· 
· 
· 



２　ユニバーサルドライバー研修受講状況調べ
	交付申請時点の修了者
	令和　年度末の修了者

	人
	人


※年度末の受講状況が確定しない場合は、見込みの人数を記載し、その旨明記すること。

　上記内容に間違いはありません。

　　年　　月　　日　　　　住所
氏　 　　名
（法人にあっては名称および代表者の氏名）



