高雄市遊覽車客運商業同業公會
協助會員公司辦理駕駛員自主管理教育訓練報名表
                           公司
	序號
	駕 駛 姓 名
	參訓日期
	電 話(手機)
	備註
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(如有不足請自行列印)
                    填報公司:                  (簽章)
                    負 責 人:                  (簽章)
＊請於1/16前回傳本會(07-2877112)，如有素食請於備註註明。
中    華    民    國  115  年  1  月    日
附錄二








