
（別表）

車名 登録番号 形式 初年度登録 燃料の種類 排気量（ｃｃ）
カーナビ

ゲーション

トヨタ
クラウン

八王子 ３００
る ５６８１

DBA-GRS２１０ 平成26年3月 ガソリン 2,500 ○

共用車
日産

ウイングロード
八王子 ５３０

す １７４１
　DBA-Y１２ 平成25年8月 ガソリン 1,500 ○

貨物車
日産

キャラバン
八王子 ４３０

せ ２００５
　ＣBF－ＶR２E２６ 平成25年8月 ガソリン 2,000 ○

大学車両

管理車両

東京都立大学　管理部学長室管理車両



× 回

（一般・高速）

（一般・高速） ～ 円

～ 円

× 回

× 回

× 回

（一般・高速） ～ 円

（一般・高速） ～ 円

入庫時
メーター

有料道路名 種　類 区　　　間 料　金 回数

退勤時間 時　　　　分 油脂　　　　　　　　ℓ

　備　考
出庫時
メーター

回数計 時間数計 走行km計

揮発　　　　　　　　ℓ
時　　 分 回 時　　 分 ｋｍ

出勤時間 時　　　　分 燃料補給量 時間外時間

ｋｍ
時　　　　分まで外　　　　名

時　　　　分から
時　　 分 ｋｍ

時　　　　分まで外　　　　名

時　　　　分から
時　　 分

時　　　　分から
時　　 分

外　　　　名

時　　　　分から
時　　 分

ｋｍ
時　　　　分まで

ｋｍ
時　　　　分まで

ｋｍ
時　　　　分まで

外　　　　名

時　　　　分から

外　　　　名

時　　 分

外　　　　名

走行km

時　　　　分から
時　　 分 ｋｍ

時　　　　分まで

使用局課職氏名 運行区間 使用時間 時間数

庁　有　車　運　転　日　誌

　　令和　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日　　　　　　曜日　　　　天　候

車両
番号

運転者
氏名印

扱者
名印

（様式－１）

事業所名 確認者印



（様式ー２）

運行管理責任者 氏名 印

　備考

状況説明　現場見取図

連 絡 先 等 所在地 責任者

会 社 名 及 会社名 電　 話

運 　転 　手 氏名 年齢 所属

所属

相
手
側

車　　　   両 車名 年式 登録番号

乗　　　   客 氏名 年齢

事故発生場所

大
学
側

車　　　   両 車名 年式 登録番号

　私の運転する庁有自動車について、事故

（氏名）　　　　　　　　　　　　　　　　印が発生したので、ここに報告します。

事故発生日時  令和　　　　年　　　　月　　　　日　（　　　　曜日）　　　　　　時　　　　分　　　天候

課　長 係　長 担　当 報告年月日　　　令和　　　　年　　　　月　　　　日

事　故　報　告　書



（様式－３）

時間

9 10 11 12 13 14 15 16 17 備　　考

月日 時 時 時 時 時 時 時 時 時

月

日

（月）

月

日

（火）

月

日

（水）

月

日

（木）

月

日

（金）

月

日

（土）

月

日

（日）

運  行  予  定  表



（様式－４）

月 日

下記のとおり運転を指示します。

氏
名

月 日 時 分 電話(内線)

月 日 時 分 着車
場所

人

使用車種別 　　　　　　　　　　貨物車　　　　　　共用車　　　　　学長車

運転者氏名 備考

使 用 区 間

用 件 乗車人員

使用者所属

使 用 日 時

から

まで

運　転　指　示　書

年

学長室長



（様式－５）

使 用 者

氏 名

用 件

使 用 区 間

乗車時 時 分

下車時 時 分

運 転 者

氏 名

車 両 番 号

　　　高速道路 （　　　　　～　　　　　　） 円 × 回

　一般有料道路 （　　　　　～　　　　　　） 円 × 回

使用時間

配
車
責

任

者

担

当

者

庁 有 自 動 車 使 用 票

令和　　　　　年　　　　　月　　　　　日（　　　　　　曜）



月 日

社印

代表社印

記

（氏　　名） （入社年月日）

1.運行管理責任者 ○○○○ ○○○○

２．運転者及び運転代行者

○○○○ ○○○○

○○○○ ○○○○

車両管理等業務に係わる運行管理責任者、運転者及び運転代行者について、仕様書第5条第2項
に基づき下記のとおり報告します。なお、内容については事実と相違ないことを誓約します。

住　　　　所

代表者氏名

商号または名称

（様式－６）

運行管理責任者等選任届

年



（様式－７）

年 月 日

　 運転者 氏名

現住所

生年月日

上記運転者は、車両管理等業務を確実に実施するうえで支障を生じる

健康状態にない（既往症に発作を伴う疾病等がない）ことを誓約します。

住所

商号または名称 社印

代表者氏名 代表社印

誓　約　書
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