
安全運転講習のお申込み・お問い合わせは以下の内容をご記入のうえ

メールにてご送信ください。

担当者より折り返しご連絡いたします。

● 区分

□ 企業・団体 □ 個人

● 企業名・団体名

● 部署名・担当者氏名

部署名 担当者名

● 電話番号

● ご希望車種・希望コース

□普通車　　2時間コース □普通車　　3時間コース

□準中型　　2時間コース □準中型　　3時間コース

□中型　　　2時間コース □中型　　　3時間コース

□大型　　　2時間コース □大型　　　3時間コース

□大型二種　2時間コース □大型二種　3時間コース

● ご希望の受講日（第3希望までご記入ください。）

第1希望日

第2希望日

第3希望日

● ご希望講習時間帯

□午前

□午後


