
別記様式第１号様式（第６条関係） 

 

「特別障害者手当等振込通知書」等送付用封筒広告掲載等申込書 

 

（あて先）和歌山市長 

 

 「特別障害者手当等振込通知書」等送付用封筒に広告を掲載等したいので申し込みます。 

申 込 年 月 日  

申 込 者 

所 在 地 

〒    －     

 

名     称  

㊞ 
代 表 者 職 氏 名  

連 絡 先 電 話 番 号  

担 当 者 部 署  

担 当 者 氏 名  

広 告 対 象 

① 特別障害者手当等振込通知書等送付用封筒 

② 障害福祉サービス決定通知書等送付用封筒 

③ 重度心身障害児者医療費受給者証送付用封筒   

※ いずれかを選択し番号を丸で囲んでください。 

申   込   額 

申     込     額 

消費税及び地方消費税相当額 

合           計 

 

 

 

円 

円 

円 

広 告 の 内 容 

 

 

 

（添付書類）和歌山市税の完納証明書（和歌山市に納税義務のある申込者） 

      和歌山市税の納付状況調査承諾書（和歌山市に納税義務のない申込者） 

（注）１ 広告の内容は、イメージアップ広告など、その内容を記入してください。また、広

告デザインの案を添付してください。 

２ 広告掲載等決定後に広告の内容を変更することは可能ですが、その内容について事前

に承認を得てください。 

３ 広告の内容が、掲載等広告としてふさわしくない場合には、内容の変更を依頼するこ

とがあります。 

４ なお、変更の依頼に従っていただけない場合には、広告掲載等をお断りすることがあ

ります。 

５ 申込みいただいた広告の採否については、文書にて通知します。



  

和歌山市税の納付状況調査承諾書 

 

 

 和歌山市広告掲載に伴い、和歌山市税完納証明を添付できないため、和歌山市税の納付状況

を調査することを承諾します。 

 

                               令和  年  月  日 

 

 和歌山市長 様 

 

 

        申込者（広告主等） 所在地 

                  名称 

                  代表者氏名                印 

 

        広告主       所在地 

                  名称 

                  代表者氏名                印 

 

 

※ 申込者と広告主が同一の場合は、申込者のみ記入してください。 

 

 

 


