
令和５年度 安全装置導入助成金（トルク・レンチ導入について） 

 

○今年度、全日本トラック協会がトルク・レンチを導入された事業者に対し、

助成金を交付しております。 

以下の書類を揃え、宮崎県トラック協会へご提出ください。 

 

① トルク・レンチ導入促進助成事業実績報告書 

 

② 安全装置等を装着・導入したことが確認できる書面 

 

ア．「600N･m」以上の締め付け能力を有することの確認（カタログ等）。 

イ．車両総重量８ｔ以上の事業用トラックを管理する事業所かどうかの確認 

の為の自動車検査証の写し（1台分で可）。 

ウ．当該トルク・レンチの領収書又は請求書。 

エ．なお、ア．のカタログ等により「600N･m」以上の締め付け能力を有する  

ことの確認ができない場合には、当該トルク・レンチ販売会社に、 

「600N･m」以上の締め付け能力を有する」旨、前項ウ．の領収書に付記す

ることする。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



様式１ (第４条関係) 

    年  月  日 

 

トルク・レンチ導入促進助成事業実績報告書 

(助成金交付請求書) 
 

一般社団法人宮崎県トラック協会長 殿 

 

             (申請者) 

              住   所 

              会 社 名 

                           代表者氏名                     印 

              担 当 者 名 

 

 安全装置等導入促進助成金交付要綱第４条に基づき、助成金の支払について、下記の通り

請求します。 

記 

 

１．助 成 金 額                 円 

 

２．助 成 内 容 

  (１)支店・営業所名                      

 

  (２)導入機器(装着メーカー名)                 

 

  (３)導入台数         台 ※１会員事業所あたり１台を限度 

                   但し Gマーク取得事業者に限る 

 

(４)導入日       年  月  日                  

 

    (５)車両番号（総重量 8t以上の車両について記載）                

 

３．振込先銀行口座         銀行・信用金庫           支店 

 

                預金   口座番号              

 

          口座名義                         

４．宣 誓 

弊社は、上記安全装置の導入に対して国の補助金交付申請を行わない（行っていない） 

ことを、ここにお誓いいたします。 


