
別記様式第12（第17条関係） 

※整理番号 ・    号 

 

の選任・解任・届出事項の変更の選任・解任・届出事項の変更の選任・解任・届出事項の変更の選任・解任・届出事項の変更    届出書届出書届出書届出書    

    令和令和令和令和    ○○○○ 年 ○○○○ 月 ○○○○ 日 

静岡県公安委員会 殿 

ア 安全運転管理者                       イ 届出者（使用者） 

副安全運転管理者 

届出者の氏名    ○○○○株式会社○○○○株式会社○○○○株式会社○○○○株式会社     

又は法人の名称   代表取締役社長代表取締役社長代表取締役社長代表取締役社長        ○○○○○○○○    ○○○○○○○○    

及び代表者の氏名 

                            住  所  静岡県葵区追手町１－１静岡県葵区追手町１－１静岡県葵区追手町１－１静岡県葵区追手町１－１    

電話（ 054054054054----222222222222----1111111111111111 ） 

F A X（ 054054054054----222222222222----1112111211121112 ） 

ウ 

選 任 年 月 日 

                      年     月       日 

コ 

 

 

使 

 

用 

 

の 

 

本 

 

拠 

名 称 ○○株式会社○○株式会社○○株式会社○○株式会社    南支店南支店南支店南支店    

エ 

安全運転管理者等 

氏 名 

（ふりがな）  

位 置 

（所在地） 

（〒424424424424----0001000100010001）（電話 054054054054----234234234234----1234123412341234） 

        （FAX 054054054054----234234234234----1235123512351235） 

静岡市駿河区曲金１－１静岡市駿河区曲金１－１静岡市駿河区曲金１－１静岡市駿河区曲金１－１    

          

オ 

 

 

資 格 要 件 

生 年 月 日 

（年齢） 

昭 

平         ・      ・         ・ （            歳） 

業 種 別 

１官公署 ２公社･公団等 ３農業 

４林業 ５漁業 ６鉱業 ７建設業 

８製造業 ９卸売･小売業 10不動産業 

11金融･保険業 12運輸業 13電気･ガス業 

14通信業 15サービス業 16代行業 

17その他 

具体的な職業具体的な職業具体的な職業具体的な職業（医療機器販売医療機器販売医療機器販売医療機器販売）例菓子屋等 

安 全 運 転 

管 理 者 

１ 

運転管理経

験２年以上 

２運転管理経

験１年以上

で教習修了 

３ 

公安委員会

の 認 定 

副安全運転

管 理 者 

１ 

運転管理経

験１年以上 

２ 

運 転 経 験

３ 年 以 上 

３ 

公安委員会

の 認 定 

カ 

職務上の地位 
     

使

用

の

本

拠

に

お

け

る

自

動

車

台

数

・

運

転

者

数 

サ 

自

動

車

台

数

 

乗 用 貨 物 

大

型

特

殊 

小

型

特

殊 

自 
 

二 

計 

キ 

 

 

運 転 免 許 

関 係 

免 許 証 番 号 第                               号 
大 

型 

中 

型 

準

中

型 

普 

通 

大 

型 

中 

型 

準

中

型 

普 

通 

交 付 年 月 日                  年   月   日 

免 許 の 種 類          

   ３３３３          １１１１       ４４４４    

免 許 年 月 日 ・    ・  ・ ・  ・ ・  

交付公安委員会名 静岡県  公安委員会 

シ 

運

転

者

数

 

免

許

の

種

類 

大型 中型 

準

中

型

 

普通 大特 

け

ん

引

 

大

自

二

 

普

自

二

 

小

型

特

殊 

計 

ク 

 

 

 

勤 務 形 態 等 

勤 務 日勤・隔日・その他（    ） 

二 

種 

一 

種 

二 

種 

一 

種 

二 

種 

一 

種 

二 

種 

一 

種 

 

安全運転管理者 

氏  名 ※整理番号 

  

人 

数 

                          

副安全運転管理者 

（届出する者を含む。） 

有（   名）・無  
 

管

理

者

等 

ス 

前

安

全

運

転 

解任年月日 令和令和令和令和    ○○○○ 年 ○○○○ 月 ○○○○ 日 

従 業 員 数 

（使用の本拠の従業員数）

                  名 

氏 名 浜浜浜浜    松松松松        二二二二    郎郎郎郎    ケ 

 

 

 

自動車の運転 

の管理に関 

す る 経 歴 

勤務期間 勤務所名 職名 

      ・         ・   

～      ・         ・  

    

 

    

解任事由 

１死亡 ２退職 ３転任 ４解任命令 

５その他（  車両台数減少のため車両台数減少のため車両台数減少のため車両台数減少のため  ） 

そ

の

他 

 

安全運転管理者等の経験        有 ・ 無 

有の場合 事業所名     

       期間   

 

安全運転管理者等としての講習受講経験 有 ・ 無 

 

運行管理者の経験           有 ・ 無 

   ・   ・   

～   ・         ・  

    

 

    

 

   ・   ・   

～   ・   ・ 

  

備 考  ※旧整理番号    ・   号 

備考 １ 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ列４番とする。                      （事業所コード      ） 

   ２ ◎印の欄は、副安全運転管理者の届出の際に記載すること。 

   ３ ※の欄は、記載しないこと。 

〒 ４２２－０００１４２２－０００１４２２－０００１４２２－０００１ 

安全運転管理安全運転管理安全運転管理安全運転管理者者者者    

副安全運転管理者副安全運転管理者副安全運転管理者副安全運転管理者 

を選任・解任 

したので、お届けします。 

届出事項（イ、エ、カ、コ、サ）を変更 

◎ 

    

理由は必ず記載してください。 

車両台数が規定第数以下となって解任する場合

は必ず現在の車両台数を記入してください。 

印鑑は印鑑は印鑑は印鑑は不要です不要です不要です不要です    

本社が県外等で作成に支障があ

る場合は事業所長等を代表者と

して届出て構いません。 

例：減車、廃業等の理由により、解任する場合の記載例です。 

下記の赤字赤字赤字赤字部分を全て記載して下さい。 


