
様式第７号関係 

「福足サービス事業」運転協力員登録申込書 

 

 下記のとおり登録を申し込みます。 

ふりがな 

氏 名 

 

性

別 
男・女 生年月日 

○S   年  月  日 

（    歳） 
 

住 所 字 電話番号  

振込先 

沖縄県農業協同組合          支店 

沖縄・琉球・沖縄海邦 銀行      支店         ふりがな 

普通・当座預金  口座番号（        ）名義 

書 類 

□運転免許証の写し 

□自動車検査証の写し 

□自動車任意保険の確認 

                確認者氏名（               ） 

 

運 転 免 許 証 の 写 し 貼 り 付 け 



 

運転協力員としての遵守事項 

 

１．道路交通法を守る事。 

２．酒を帯びて業務をしてはならない。また、業務中に飲酒をしてはならない。 

３．健康に留意し、業務に支障を生じないよう心掛けること。 

４．協力員として礼儀・言語・節度・安全を守って業務に努めること。 

５．業務に関し、金銭等の供応を受けたり、要求や仲介をしてはならない。 

６．協力員の立場を利用して、宗教活動や政治活動をしたり、物品を斡旋して 

 はならない。 

私は、上記事項を守り福足サービス事業の運転協力員として申し込みます。 

 

平成  年  月  日 

 

署名                


