
出店申込書 

 

申込日：令和  年  月  日 

 

 

 

 

 

出店事業者名  

ふりがな  

申請者名 

※代表者 

 

 

住所  

 

 

営業所 

（所在地） 

※ 住所と異なる場合，ご記入ください 

 

 

 

所属 ※ 協会等に所属されている場合はご記入ください 

連絡担当者 氏名 ※申請者と同名の場合は省略 

 

 

E-mail  

Tel  

URL Web ページがある場合，ご記入ください 

実績  



〇希望場所，希望日，出店時間，搬出入時間  

記載例）１０月１４日（火）１１時～１４時，１０時搬入，１５時搬出 

※ 出店可能時間は１０時～１７時まで。（出店準備から退店撤去含む） 

 

□ 宇都宮城址公園（みどりの小径）※ 10/10㈮～10/13㈪，10/17㈮～10/20

㈪，10/31㈮～11/4㈫，11/7㈮～11/10㈪，11/15㈯を除く。 

 

 

□ インターパーク中央公園 

 

 

□ 水上公園 

 

 

□ 長岡公園 

 

 

豊郷台中央公園  

※ 軽自動車相当の車体のみ可 

※ 「出店位置図」を参照し，赤い円の範囲内にキッチンカーを設置でき

ます。車体幅及びオーニング等の跳ね上げ部分を考慮し，出店してく

ださい。 

※  Ａブース，Ｂブースを選択してください。 

□ Ａ       

□ Ｂ  

□ うつのみや平成記念子どものもり公園 

※  出店不可日 毎週月曜日（祝日含む） 

 

 



〇販売品目，販売価格 

 

〇その他（椅子やテーブルを設置したい場合は記入してください。） 

 

 

 

  

 

 

 

販売品目 販売価格 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



誓約書（次の事項を確認し，□に☑を付けてください。） 
□ 応募条件，出店条件の内容を確認しました。 

□ 出店するにあたり，募集要項等の内容に同意し，市からの指示に従うこと，

出店時間等のルールを守ること，出店中に発生したトラブル等については，

当事者同士で解決することを誓約します。 

□ 下記の条件をすべて満たしています。※ 警察に照会する場合があります。 

・ 暴力団（暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律第２条第２号に

規定する暴力団をいう）又は暴力団員等（暴力団員法第２条第６号に規定す

る暴力団員をいう）でない者 

・ 暴力団又は暴力団員等と密接な関係を有していない者 

・ 無差別大量殺人行為を行った団体の規制に関する法律(平成１１年法律 

第１４７号)に基づく処分の対象となっている団体及びその構成員でない者 

・ 公共の安全及び福祉を脅かす恐れのある団体又はその団体に属さない者 

□ 市税の滞納が無いことを誓約します。また，市税の滞納の有無について調

査することに同意します。 

□ 本件応募に係る募集要項の記載内容を確認の上，応募します。      

なお，下記すべての個人，法人は，本件応募要項に示されたに抵触しておら

ず，かつ応募者の資格を有することを誓約します。 

 

署 名                   

※ 代表者（申請者）の署名をもって参加者全員が上記について誓約したものとします。 

※ 代表者含め，出店に関わる方全員の記載をお願いします。 

※ 全員の身分証明書〔運転免許証（表面，住所変更がある場合は裏面も），

マイナンバーカード（表面）等〕の写しを添付願います。 

氏名（フリガナ） 性別 生年月日 住所 

代表者（申請者）    

    

    

    

    

※手書き 



     ☆キッチンカー出店者用チェックリスト☆ 

 

 

 

  

 

 

※太枠の中のみ記入し，出店申込書等とあわせて提出をお願いします。 

 

【確認事項】 

  必要書類の提出漏れがないかを確認し，以下の項目にチェックしてください。 

□ 出店申込書   

□ 「申請者名（代表者）」のフリガナの漏れはありませんか？ 

 

□ 誓約書     

  □ 「署名」は，代表者の手書きにて記載されていますか？ 

□ 「氏名」は，代表者含む従事者の名前が記載されていますか？  

□ フリガナの記載漏れはありませんか？ 

 

□ 出店に係る方全員分の身分証明書の写し（運転免許証，マイナンバーカード等） 

  □ 運転免許証（表面，住所変更がある場合は裏面も），マイナンバーカード（表面）

の写しを添付願います。 

※ いずれの身分証明書もお持ちでない方は事前にご相談ください。 

 

□ 営業許可書一式の写し（保健所発行のもの） 

 

□ 生産物賠償責任保険等（PL 保険）の証明書の写し 

 

□ 車検証の写し  

□ 車検証満了日は確認できるものとなっていますか？ 

※ 車検満了日の記載がされておらず，確認が取れない場合は自動車検査証記録 

事項の写しも提出してください。 

 

□ 出店形態が分かる写真  

□ ナンバープレートも写っていますか？ 

 

  □ 市税の完納 

    □ 市税の滞納はありませんか？未納となっていることが確認された場合は，出店の

許可は出来ません。申込前に，納付状況をご確認ください。 

 

 

事業者名： 

 

申請者名（代表者）： 

 

受付日： 

受付者： 


