　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
　　　　運輸支局長　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　他　　名　届出代理人
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名                               　

[bookmark: _GoBack]　　　　　　　　　　　自家用自動車有償運送許可に係る変更届出書


　　年　　月　　日付け　　　第　　　　号で許可を受けた自家用自動車有償運送について、下記のとおり変更がありましたので届け出します。

記

１　変更届出事項（該当するものに○を付すこと）　　

1． 氏名の変更
2． 現住所の変更
3． 使用する自家用自動車の変更
4． その他（　　　　　　　　　　　　　）

２　届出事由の発生日

　　令和　　年　　月　　日

３　添付書類
　　　（１）申請者名簿（別紙１）
　　　（２）新旧対照表（別紙２－１又は別紙２－２）
（３）自動車検査証の写し
（４）自動車保険（共済）証券の写し
（５）使用承諾書（本人が使用者でない場合）
（６）その他（　自動車の運行管理等の体制、介護事業所の指定書　　）　　　　　　　
（別紙１）
自家用自動車有償運送許可変更届者名簿

	番号
	住　　　　　　所
	氏　　名
	介護員番号

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	






（別紙２－１）
使用車両の明細を記載した書面（新）


	
自動車登録番号
	
車　名
（通称名）
	
型　　式
	
年式
	
定員
	
種　類
	
備　　考

	　
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　　（注）自動車の種類欄は次の記載例によること。
          （記載例）
            ・普通自動車
            ・普通自動車（回転シート等）
            ・特種自動車（リフト付等）
　　　　　　・軽自動車
　　　　　　・軽自動車（回転シート等）
            ・軽特種自動車（リフト付等）

（別紙２－１）
使用車両の明細を記載した書面（旧）

	
自動車登録番号
	
車　名
（通称名）
	
型　　式
	
年式
	
定員
	
種　類
	
備　　考

	　
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	



　　（注）自動車の種類欄は次の記載例によること。
          （記載例）
            ・普通自動車
            ・普通自動車（回転シート等）
            ・特種自動車（リフト付等）
　　　　　　・軽自動車
　　　　　　・軽自動車（回転シート等）
            ・軽特種自動車（リフト付等）

	変更事項
	新
	旧

	
	
	


（別紙２－２）
新旧対照表

使　用　承　諾　書


　下記の車両を氏　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　が、訪問介護サービス

等と連続して行われる、又は一体として行われる有償輸送に使用することを承諾します。


記



自動車登録（車両）番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



　　　令和　　年　　月　　日


　　　　　　　　　　　　住　所　：　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　氏　名　：　　　　　　　　　　　　　　　　　



