
様式第 1号 

運転者記録証明書申込書 

  年   月 日 

公益財団法人 東京タクシーセンター 

会 長     殿 

申込者

運転者の証明制度に基づき、私の表彰及び街頭指導・苦情事案の記録につい

て証明願います。 

フリガナ

氏 名 

生 年 月 日 年 月 日  生 

現 住 所 

運転免許証番号 

登 録 番 号 

使 用 目 的 

－ 0 5 0 

－ 受付番号 


