
様式第29号の２（第47条関係） 

整理番号  

 

副安全運転管理者講習受講申込書 

年   月   日 

   富山県公安委員会 殿 
 

所属事業所の名称 

所属事業所の所在地 

副安全運転管理者 

氏
ふり

  名
がな

 

道路交通法第 108 条の 2 第 1 項第 1 号に規定する安全運転管理者等に

対する講習を受けたいので、手数料を添えて申し込みます。 

講 習 種 別 副 安 全 運 転 管 理 者 

講 習 日 時 年  月  日  時  分～  時  分 

講 習 場 所  

手 数 料 

 

 

 

備考 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ列４番とする。 


