協議会・様式第１－１号
（年号）　　　　年　　月　　日　
△△△市（町村）長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　特定非営利活動法人○○○○
代表　×　×　×　×　　

自家用有償旅客運送の登録申請書案の提出について

　このたび、自家用有償旅客運送(福祉有償運送)を行いたいので、別添のとおり登録申請書案を提出いたします。

つきましては、貴市町村の主宰する福祉有償運送に係る運営協議会に諮っていただきますようお願いいたします。
＜問い合わせ先＞
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