様式第１号（第７条関係）

福祉バス運行申請書

令和　　年　　月　　日

笠 岡 市 長 　様

申込者　利用団体名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　代表者（住所）　　　　　　　　　　　　　

（氏名）　　　　　　　　　　　　㊞

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（電話）　　　　　　　　　　　　　

福祉バスを利用したいので、下記のとおり申し込みます。

	利用年月日
	　　令和　　　年　　　月　　　日（　　　曜日）

	利用目的
	

	主たる活動
の内容
	（行先での活動内容について具体的に記入してください）

	利用人員
	　　　　　　　人（別紙利用者名簿のとおり）

	車  種
	中　型　・　大　型　・　（　　　　　　　　　）

	添乗責任者名
	氏　名　　　　　　　　　携帯電話　　　―　　　―　　　　　　　　　　

	運行経路
	出発場所（　　　　　　　　　）　　　　時　　　分出発
→　　　　　　　　→　　　　　　　　→

　　　→　　　　　　　　→　　　　　　　　→
　　　時　　　分頃帰着

	昼食等、予約

場所と時間等
	


