別記第１号様式（31大管学第764号・一部改正）
運転者登録・取消申請書
Driver Registration Form / Registration Cancellation Form
	年     月　　 日
所　属　長　　殿 To the Department Chair                                YYYY  /  MM  /  DD 
東京都立大学南大沢キャンパスの自動車運転者取扱要綱第４の規定に基づき、

　　　　　　　　　　            を申請します。

運転者の登録

　　　　　　　　　　　            の取消を届け出ます。
I hereby make an application for driver registration / registration cancellation based on the 4th Provision                       of the Tokyo Metropolitan University (Minami-Osawa Campus) Drivers Guidelines. 

	所　　　　属
Affiliation
	

	氏　　　　名
Name 
	                                                 eq \o\ac(○,印) Seal

	運転免許証
Driver’s license

	種       類
Type of license
	

	
	番　　　 号
License number
	

	
	取得年月日
Year /MM/ DD of license acquisition
	

	
	有効期限
Expiration date
	

	　年　　月　　日

　上記について、承認しました。

所属長名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

（部局長又は東京都立大学管理部長）


※事務処理欄（申請者の所属組織）
	課長
	係長
	担当

	
	
	


