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	月
	
	日

	事業ＩＤ
	


日本財団
会長　笹川 陽平　殿 

団体ＩＤ：

団体住所：〒
団体名称：
代表者氏名：
担当者名：
電話番号：
＿＿＿＿年度福助成事業により取得した車両の廃車に関する届出書
標記について、下記の通り廃車したいので届出致します。
記
１.廃車にする理由
別紙1
２.車種、価格等
別紙1
３.車両写真
別紙2
４.廃車理由が事故の場合は事故証明書(写)
別添
５.車両の完全解体後の登録事項等証明書(写)
別添 
・普通自動車：運輸局発行の【登録事項等証明書】(写)
（備考欄に【滅失・解体等】又は【永久抹消】と記されているもの）

・軽自動車：軽自動車検査協会発行の【検査記録事項等証明書】（写）

（備考欄に【届出済[解体]】と記されているもの）　

または　【解体届出の手続き完了のお知らせ】
※　承認、了承を受けた廃車となる車両は全て永久抹消し、完全解体を行って下さい。
＜書類の提出方法について＞
届出書はPDF（カラー）データをメール添付にて下記アドレスまでお送りください。
メールアドレス：kuruma16@ps.nippon-foundation.or.jp
（別紙1）

■廃車にする理由

（※該当車両を廃車にすることが妥当又は適切であるという具体的な説明）

※事故による廃車の場合
人的被害の有無  □なし             □あり　内容：
■　車両の車種、価格等

	事業名
	車　種
	事業費総額
	助成金額

	
	
	
	円
	
	円


	(
	
	年
	
	月
	
	日現在)


■　運用状況・利用者の状況等
	年間稼働日数
	年間利用者実人数（※1）
	年間延べ利用者数（※2）
	総走行距離（ﾒｰﾀｰ数）

	
	日
	
	人／年
	
	人／年
	
	㎞

	車検登録年月日
	廃車予定年月日
	延べ使用年数

	
	年
	
	月
	
	日
	
	年
	
	月
	
	日
	
	年
	
	ヶ月


（※1）本車両を1年間に同じ人が何回使っても1名と数える。
（※2）本車両を1日に同じ人が往復に使った場合は2名と数える。

■　車両保険加入の有無と代替車購入について※事故による廃車の場合
	車両保険加入有無
	保険金額
	代替車購入予定有無
	代替車予定金額

	
	
	円
	
	
	円


※「保険金額」には今回の事故によって保険会社より支払われる保険金額を入力してください。
（別紙2）

■　車両写真（※車両ナンバープレートが確認できる写真を１枚入れてください）
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