コミュニティバス利用申請書
	団　　体　　名
	

	電話番号
	

	引率責任者氏名
	

	利用年月日
	

	乗車区間
	行　き　　　　　　　　　　～

帰　り　　　　　　　　　　～



	利用人員
	引率者　　　　　　　　　　　　　　　　　　人
大人（中学生以上）　　　　　　　　　　　　人

小学生　　　　　　　　　　　　　　　　　　人

児童（園児）　　　　　　　　　　　　　　　人


	乗車バス停
	発車時刻
	人　数
	備　考

	
	
	引率者
	大・小・児
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	領収書　　□必要　　□不要
	雨天の場合　□決行　　□中止


【申し込み・問合せ先】
射水市役所 生活安全課 交通政策班　電話：５１－６６２３　ＦＡＸ：５１－６６５５
　※乗車定員の関係上、利用人数や時間帯により乗車を制限する場合もあります。
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