【小型車：単独】

別記様式３－１

	整理番号
	保（小）－


事故車等排除業務参加申請書（小型車：単独）
貴社の管理する高速道路における事故車等排除業務（小型車）への参加を申請します。

また、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違しないことを誓約します。貴社との事故車等排除業務の実施に関する協定書の締結後、事実と異なる内容が判明した場合には、当該協定書第１８条に基づく協定の解除が適用されてもご異議はありません。
平成     年     月     日
中日本高速道路株式会社  ○○支社

支社長                        殿
申請者名（会社名及び代表者名）
                                                    印  
１　申請する排除業務実施区間
担当保全・サービスセンター）              （保）
                道                          ～                           

                道                          ～                           

                道                          ～                           

（注）排除業務を実施する道路名及び区間名は、申請する保全・サービスセンターが管理する区間全体になります。

　

また、上記排除業務実施区間の境界に位置するインターチェンジから更に２インターチェンジ分の下記区間※の出動要請について、それぞれ

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

※　①他の会社の道路　②飛び地の道路　等については対象外　
２　所在地
（１）本  社
〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
（２）申請の対象となる事業所等
（事業所等の名称）                              

〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
３　担当者名（協定全般に関すること）
氏            名                                                    
電話・ＦＡＸ番号                                                    
４　弊社との連絡窓口（２４時間３６５日体制で対応可能な窓口）

電話・ＦＡＸ番号                                                    
５  主たる業務内容
（１）                                                                          
（２）                                                                          
（３）                                                                          
（４）                                                                          

（５）                                                                          
６  営業年数等
創業                                        年      月      日

（申請の対象となる事業所等の営業開始日        年      月      日）

営業年数                                            年    ヶ月
（申請の対象となる事業所等の営業年数                  年    ヶ月）
７  社員数
	
	会 社 全 体
	そのうち申請の対象となる事業所等

	常勤社員数
	名
	名


８  排除業務の実績等
（１）申請の対象となる事業所等の過去３年間の排除件数
	全道路の件数
	平成    年
	平成    年
	平成    年

	小型車
	全道路
	件
	件
	件

	
	高速道路（自動車専用道路を含む）
	件
	件
	件


（注）申請の対象となる事業所等（複数ある場合は、それらの合計）における小型車（車両総重量概ね３ｔ未満）に関するもののみ記載してください。

（２）主たる排除要請元 （保険会社、カード会社名について記載）

９  タイヤ修理・給油の実施、キー閉じ込め対応、自動二輪車対応

（該当する番号に○印を付けてください。）
（１）タイヤ修理

１  実施可

２  実施不可
（２）給油

１  実施可

２  実施不可
（３）キー閉じ込めへの対応

１  実施可

２  実施不可
（４）自動二輪車への対応

１  実施可

２  実施不可
１０  排除業務実施体制
	
	昼間

（９：００～１７：００）
	夜間

（１７：００～９：００）

	弊社との連絡業務従事者

【常時配置人員数】
	名
	名

	排除作業従事者

【出動可能人員数】
	名
	名


（注）排除作業従事者は、申請する排除業務実施区間における人数のみを記載してください。
１１  出動基地
	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

※１　【全ての申請者が対象】　実施区間内のインターチェンジについて記載

※２　【実施区間に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

１２  排除作業に使用する車両
（１）総括表

	車両の種類
	台数

	レッカー＋積載車
	けん引装置＋車載装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋車載装置
	台

	レッカー車
	けん引装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋レッカーブーム
	台

	積載車
	車載装置＋クレーン
	台

	
	車載装置
	台

	クレーン車
	車載装置、けん引装置なし
	台

	トラック
	車載装置、けん引装置なし
	台

	作業用工作車
	タイヤ工作車など
	台

	その他
	（                                     ）
	台

	合  計
	台


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（２）排除作業に使用する車両一覧表

別紙－１のとおり

１３  排除作業従事者が保有する免許・資格等

（１）総括表

	免許・資格等の種類
	保有者数

	運転免許
	普通自動車
	名

	
	大型自動車
	名

	
	大型特殊自動車
	名

	クレーン運転士免許等
	小型移動式クレーン運転技能講習修了
	名

	
	移動式クレーン運転士免許
	名

	玉掛け技能講習修了
	
	名

	自動車整備士
	
	名

	その他
	（                                     ）
	名


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）同一者が複数の免許・資格等を保有している場合は、それぞれ別に計上してください。

（２）排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

別紙－２のとおり

１４  排除作業の安全確保に関する事項

（１）安全対策器材の装備状況（レッカー車等１台あたり）

	安全対策器材の種類
	単位
	数量

	発炎筒
	本
	


	セーフティーコーン
	本
	

	矢印板
	枚
	

	ヘルメット
	個
	

	安全チョッキ
	枚
	

	その他（                                ）
	
	

	その他（                                ）
	
	


（２）その他

社内研修の実施、外部講習会への参加、作業マニュアルの作成・配布等、特筆すべき安全確保に対する取り組みについて、実施している内容を具体的に記入してください。（それらの取り組みに関して、添付できる書類等があればその写しを提出してください。）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


別紙－１

排除作業に使用する車両一覧表

Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）
	

	
	
	（用途）
	（主な装備品）
	

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）
	


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
【大型車：単独】

別記様式３－２

	整理番号
	保（大）－


事故車等排除業務参加申請書（大型車：単独）
貴社の管理する高速道路における事故車等排除業務（大型車）への参加を申請します。

また、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違しないことを誓約します。貴社との事故車等排除業務の実施に関する協定書の締結後、事実と異なる内容が判明した場合には、当該協定書第１８条に基づく協定の解除が適用されてもご異議はありません。
平成     年     月     日
中日本高速道路株式会社  ○○支社

支社長                        殿
申請者名（会社名及び代表者名）
                                                    印  
１　申請する排除業務実施区間等
担当保全・サービスセンター）              （保）
                道                          ～                           

                道                          ～                           

                道                          ～                           

（注）排除業務を実施する道路名及び区間名は、申請する保全・サービスセンターが管理する区間全体になります。

また、上記排除業務実施区間の境界に位置するインターチェンジから更に２インターチェンジ分の下記区間※の出動要請について、それぞれ

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

※　①他の会社の道路　②飛び地の道路　等については対象外　
２  所在地
（１）本  社
〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
（２）申請の対象となる事業所等
（事業所等の名称）                              

〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
３  担当者名（協定全般に関すること）
氏            名                                                    
電話・ＦＡＸ番号                                                    
４　弊社との連絡窓口（２４時間３６５日体制で対応可能な窓口）

電話・ＦＡＸ番号                                                    
５  主たる業務内容
（１）                                                                          
（２）                                                                          
（３）                                                                          
（４）                                                                          

（５）                                                                          
６  営業年数等
創業                                        年      月      日

（申請の対象となる事業所等の営業開始日        年      月      日）

営業年数                                            年    ヶ月
（申請の対象となる事業所等の営業年数                  年    ヶ月）
７  社員数
	
	会 社 全 体
	そのうち申請の対象となる事業所等

	常勤社員数
	名
	名


８  排除業務の実績等
（１）申請の対象となる事業所等の過去３年間の排除件数
	全道路の件数
	平成    年
	平成    年
	平成    年

	大型車
	全道路
	件
	件
	件

	
	高速道路（自動車専用道路を含む）
	件
	件
	件


（注）申請の対象となる事業所等（複数ある場合は、それらの合計）における大型車（車両総重量概ね３ｔ以上）に関するもののみ記載してください。

（２）主たる排除要請元 （保険会社、カード会社名について記載）
９  タイヤ修理・給油の実施、キー閉じ込め対応（該当する番号に○印を付けてください。）
（１）タイヤ修理

１  実施可

２  実施不可
（２）給油

１  実施可

２  実施不可
（３）キー閉じ込めへの対応

１  実施可

２  実施不可

１０  排除業務実施体制
	
	昼間

（９：００～１７：００）
	夜間

（１７：００～９：００）

	弊社との連絡業務従事者

【常時配置人員数】
	名
	名

	排除作業従事者

【出動可能人員数】
	名
	名


（注）排除作業従事者は、申請する排除業務実施区間における人数のみを記載してください。
１１  出動基地
	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】　実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

１２  排除作業に使用する車両
（１）総括表

	車両の種類
	台数

	レッカー＋積載車
	けん引装置＋車載装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋車載装置
	台

	レッカー車
	けん引装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋レッカーブーム
	台

	積載車
	車載装置＋クレーン
	台

	
	車載装置
	台

	クレーン車
	車載装置、けん引装置なし
	台

	トラック
	車載装置、けん引装置なし
	台

	作業用工作車
	タイヤ工作車など
	台

	その他
	（                                     ）
	台

	合  計
	台


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（２）排除作業に使用する車両一覧表

別紙－１のとおり

１３  排除作業従事者が保有する免許・資格等

（１）総括表

	免許・資格等の種類
	保有者数

	運転免許
	普通自動車
	名

	
	大型自動車
	名

	
	大型特殊自動車
	名

	クレーン運転士免許等
	小型移動式クレーン運転技能講習修了
	名

	
	移動式クレーン運転士免許
	名

	玉掛け技能講習修了
	
	名

	自動車整備士
	
	名

	その他
	（                                     ）
	名


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）同一者が複数の免許・資格等を保有している場合は、それぞれ別に計上してください。

（２）排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

別紙－２のとおり
１４  排除作業の安全確保に関する事項

（１）安全対策器材の装備状況（レッカー車等１台あたり）

	安全対策器材の種類
	単位
	数量

	発炎筒
	本
	

	セーフティーコーン
	本
	

	矢印板
	枚
	

	ヘルメット
	個
	

	安全チョッキ
	枚
	

	その他（                                ）
	
	

	その他（                                ）
	
	


（２）その他

社内研修の実施、外部講習会への参加、作業マニュアルの作成・配布等、特筆すべき安全確保に対する取り組みについて、実施している内容を具体的に記入してください。（それらの取り組みに関して、添付できる書類等があればその写しを提出してください。）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


別紙－１

排除作業に使用する車両一覧表

Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。

別紙－２

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
【小型車：一部委託】

別記様式４－１

	整理番号
	保（小）－　


事故車等排除業務参加申請書（小型車：一部委託）
貴社の管理する高速道路における事故車等排除業務（小型車）への参加を申請します。
また、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違しないことを誓約します。貴社との事故車等排除業務の実施に関する協定書の締結後、事実と異なる内容が判明した場合には、当該協定書第１８条に基づく協定の解除が適用されてもご異議はありません。
平成     年     月     日
中日本高速道路株式会社  ○○支社

支社長                        殿
申請者名（会社名及び代表者名）
                                                    印  
１　申請する排除業務実施区間等
担当保全・サービスセンター）              （保）
                道                          ～                           

                道                          ～                           

                道                          ～                           

（注）排除業務を実施する道路名及び区間名は、申請する保全・サービスセンターが管理する区間全体になります。

また、上記排除業務実施区間の境界に位置するインターチェンジから更に２インターチェンジ分の下記区間※の出動要請について、それぞれ

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

※　①他の会社の道路　②飛び地の道路　等については対象外　
２  所在地
（１）本  社
〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
（２）申請の対象となる事業所等
（事業所等の名称）                              

〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
３  担当者名（協定全般に関すること）
氏            名                                                    
電話・ＦＡＸ番号                                                    
４　弊社との連絡窓口（２４時間３６５日体制で対応可能な窓口）

電話・ＦＡＸ番号                                                    
５  主たる業務内容
（１）                                                                          
（２）                                                                          
（３）                                                                          
（４）                                                                          

（５）                                                                          
６  営業年数等
創業                                        年      月      日

（申請の対象となる事業所等の営業開始日        年      月      日）

営業年数                                            年    ヶ月
（申請の対象となる事業所等の営業年数                  年    ヶ月）
７  社員数
	
	会 社 全 体
	そのうち申請の対象となる事業所等

	常勤社員数
	名
	名


８  排除業務の実績等
（１）申請の対象となる事業所等の過去３年間の排除件数
	全道路の件数
	平成    年
	平成    年
	平成    年

	小型車
	全道路
	件
	件
	件

	
	高速道路（自動車専用道路を含む）
	件
	件
	件


（注）申請の対象となる事業所等（複数ある場合は、それらの合計）及び全ての一部委託先における総計で、小型車（車両総重量概ね３ｔ未満）に関するもののみ記載してください。

（２）主たる排除要請元 （保険会社、カード会社名について記載）
９  タイヤ修理・給油の実施、キー閉じ込め対応、自動二輪車対応

（該当する番号に○印を付けてください。）
（１）タイヤ修理

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
（２）給油

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
（３）キー閉じ込めへの対応

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
（４）自動二輪車への対応

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
１０  排除業務実施体制
	
	昼間

（９：００～１７：００）
	夜間

（１７：００～９：００）

	弊社との連絡業務従事者

【常時配置人員数】
	名
	名

	排除作業従事者【出動可能人員数】

	≪自社のみ≫
	名
	名

	≪全委託先≫
	名
	名

	≪自社＋委託先の総計≫
	名
	名


（注）排除作業従事者は、申請する排除業務実施区間における人数のみを記載してください。
１１  委託先及び委託内容

別紙－１のとおり

１２  出動基地

（１）自社

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】　実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

（２）委託先
委託先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各委託先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】　実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

委託先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各委託先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】　実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

１３  排除作業に使用する車両
（１）総括表

	車両の種類
	台数

	
	自社
	全委託先
	総計

	レッカー＋積載車
	けん引装置＋車載装置＋クレーン
	台
	台
	台

	
	けん引装置＋車載装置
	台
	台
	台

	レッカー車
	けん引装置＋クレーン
	台
	台
	台

	
	けん引装置＋レッカーブーム
	台
	台
	台

	積載車
	車載装置＋クレーン
	台
	台
	台

	
	車載装置
	台
	台
	台

	クレーン車
	車載装置、けん引装置なし
	台
	台
	台

	トラック
	車載装置、けん引装置なし
	台
	台
	台

	作業用工作車
	タイヤ工作車など
	台
	台
	台

	その他
	（                          ）
	台
	台
	台

	合  計
	台
	台
	台


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（２）排除作業に使用する車両一覧表

別紙－２のとおり

１４  排除作業従事者が保有する免許・資格等

（１）総括表

	免許・資格等の種類
	保有者数

	
	自社
	全委託先
	総計

	運転免許
	普通自動車
	名
	名
	名

	
	大型自動車
	名
	名
	名

	
	大型特殊自動車
	名
	名
	名

	クレーン運転士

免許等
	小型移動式クレーン

運転技能講習修了
	名
	名
	名

	
	移動式クレーン運転士免許
	名
	名
	名

	玉掛け技能講習修了
	
	名
	名
	名

	自動車整備士
	
	名
	名
	名

	その他
	（                         ）
	名
	名
	名


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）同一者が複数の免許・資格等を保有している場合は、それぞれ別に計上してください。

（２）排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

別紙－３のとおり

１５  排除作業の安全確保に関する事項

（１）安全対策器材の装備状況（レッカー車等１台あたり）

	安全対策器材の種類
	単位
	数量

	発炎筒
	本
	

	セーフティーコーン
	本
	

	矢印板
	枚
	

	ヘルメット
	個
	

	安全チョッキ
	枚
	

	その他（                                ）
	
	

	その他（                                ）
	
	


（２）その他

社内研修の実施、外部講習会への参加、作業マニュアルの作成・配布等、特筆すべき安全確保に対する取り組みについて、実施している内容を具体的に記入してください。（それらの取り組みに関して、添付できる書類等があればその写しを提出してください。）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


別紙－１

委託先及び委託内容一覧表

Ｎｏ．

	委託先の名称

（代表者名）
	委託先の所在地及び連絡先
	委託内容
	出動基地数

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所


（注）申請する排除業務実施区間における委託先のみを記載してください。
（注）タイヤ修理、給油等のみの委託であっても、こちらに記載してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２  ≪自社≫

排除作業に使用する車両一覧表

Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２  ≪委託先≫

排除作業に使用する車両一覧表

委託先の名称）                                                             Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－３  ≪自社≫

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－３  ≪委託先≫

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

委託先の名称）                                                             Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
【大型車：一部委託】

別記様式４－２

	整理番号
	保（大）－


事故車等排除業務参加申請書（大型車：一部委託）
貴社の管理する高速道路における事故車等排除業務（大型車）への参加を申請します。
また、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違しないことを誓約します。貴社との事故車等排除業務の実施に関する協定書の締結後、事実と異なる内容が判明した場合には、当該協定書第１８条に基づく協定の解除が適用されてもご異議はありません。
平成     年     月     日
中日本高速道路株式会社  ○○支社

支社長                        殿
申請者名（会社名及び代表者名）
                                                    印  
１　申請する排除業務実施区間等
担当保全・サービスセンター）              （保）
                道                          ～                           

                道                          ～                           

                道                          ～                           

（注）排除業務を実施する道路名及び区間名は、申請する保全・サービスセンターが管理する区間全体になります。

また、上記排除業務実施区間の境界に位置するインターチェンジから更に２インターチェンジ分の下記区間※の出動要請について、それぞれ

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

※　①他の会社の道路　②飛び地の道路　等については対象外　
２  所在地
（１）本  社
〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
（２）申請の対象となる事業所等
（事業所等の名称）                              

〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
３  担当者名（協定全般に関すること）
氏            名                                                    
電話・ＦＡＸ番号                                                    
４　弊社との連絡窓口（２４時間３６５日体制で対応可能な窓口）

電話・ＦＡＸ番号                                                    
５  主たる業務内容
（１）                                                                          
（２）                                                                          
（３）                                                                          
（４）                                                                          

（５）                                                                          
６  営業年数等
創業                                        年      月      日

（申請の対象となる事業所等の営業開始日        年      月      日）

営業年数                                            年    ヶ月
（申請の対象となる事業所等の営業年数                  年    ヶ月）
７  社員数
	
	会 社 全 体
	そのうち申請の対象となる事業所等

	常勤社員数
	名
	名


８  排除業務の実績等
（１）申請の対象となる事業所等の過去３年間の排除件数
	全道路の件数
	平成    年
	平成    年
	平成    年

	大型車
	全道路
	件
	件
	件

	
	高速道路（自動車専用道路を含む）
	件
	件
	件


（注）申請の対象となる事業所等（複数ある場合は、それらの合計）及び全ての一部委託先における総計で、大型車（車両総重量概ね３ｔ以上）に関するもののみ記載してください。

（２）主たる排除要請元 （保険会社、カード会社名について記載）
９  タイヤ修理・給油の実施、キー閉じ込め対応（該当する番号に○印を付けてください。）
（１）タイヤ修理

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
（２）給油

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
（３）キー閉じ込めへの対応

１  自社で実施可

２  他社への委託により実施可

委託先の名称：

３  実施不可
１０  排除業務実施体制
	
	昼間

（９：００～１７：００）
	夜間

（１７：００～９：００）

	弊社との連絡業務従事者

【常時配置人員数】
	名
	名

	排除作業従事者【出動可能人員数】

	≪自社のみ≫
	名
	名

	≪全委託先≫
	名
	名

	≪自社＋委託先の総計≫
	名
	名


（注）排除作業従事者は、申請する排除業務実施区間における人数のみを記載してください。
１１  委託先及び委託内容

別紙－１のとおり

１２  出動基地

（１）自社
	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間内に含まれないインターチェンジについて記載

（２）委託先
委託先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各委託先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

委託先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各委託先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。
　※１　【全ての申請者が対象】　実施区間のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

委託先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各委託先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。
１３  排除作業に使用する車両
（１）総括表

	車両の種類
	台数

	
	自社
	全委託先
	総計

	レッカー＋積載車
	けん引装置＋車載装置＋クレーン
	台
	台
	台

	
	けん引装置＋車載装置
	台
	台
	台

	レッカー車
	けん引装置＋クレーン
	台
	台
	台

	
	けん引装置＋レッカーブーム
	台
	台
	台

	積載車
	車載装置＋クレーン
	台
	台
	台

	
	車載装置
	台
	台
	台

	クレーン車
	車載装置、けん引装置なし
	台
	台
	台

	トラック
	車載装置、けん引装置なし
	台
	台
	台

	作業用工作車
	タイヤ工作車など
	台
	台
	台

	その他
	（                          ）
	台
	台
	台

	合  計
	台
	台
	台


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（２）排除作業に使用する車両一覧表

別紙－２のとおり

１４  排除作業従事者が保有する免許・資格等

（１）総括表

	免許・資格等の種類
	保有者数

	
	自社
	全委託先
	総計

	運転免許
	普通自動車
	名
	名
	名

	
	大型自動車
	名
	名
	名

	
	大型特殊自動車
	名
	名
	名

	クレーン運転士

免許等
	小型移動式クレーン

運転技能講習修了
	名
	名
	名

	
	移動式クレーン運転士免許
	名
	名
	名

	玉掛け技能講習修了
	
	名
	名
	名

	自動車整備士
	
	名
	名
	名

	その他
	（                         ）
	名
	名
	名


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）同一者が複数の免許・資格等を保有している場合は、それぞれ別に計上してください。

（２）排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

別紙－３のとおり

１５  排除作業の安全確保に関する事項

（１）安全対策器材の装備状況（レッカー車等１台あたり）

	安全対策器材の種類
	単位
	数量

	発炎筒
	本
	

	セーフティーコーン
	本
	

	矢印板
	枚
	

	ヘルメット
	個
	

	安全チョッキ
	枚
	

	その他（                                ）
	
	

	その他（                                ）
	
	


（２）その他

社内研修の実施、外部講習会への参加、作業マニュアルの作成・配布等、特筆すべき安全確保に対する取り組みについて、実施している内容を具体的に記入してください。（それらの取り組みに関して、添付できる書類等があればその写しを提出してください。）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


別紙－１

委託先及び委託内容一覧表

Ｎｏ．

	委託先の名称

（代表者名）
	委託先の所在地及び連絡先
	委託内容
	出動基地数

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所

	（               ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	
	箇所


（注）申請する排除業務実施区間における委託先のみを記載してください。
（注）タイヤ修理、給油等のみの委託であっても、こちらに記載してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２  ≪自社≫

排除作業に使用する車両一覧表

Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２  ≪委託先≫

排除作業に使用する車両一覧表

委託先の名称）                                                             Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－３  ≪自社≫

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－３  ≪委託先≫

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

委託先の名称）                                                             Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）自社分と委託先分とを分けて記載してください。また、委託先分は各委託先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
【小型車：取次ぎ】

別記様式５－１

	整理番号
	保（小）－


事故車等排除業務参加申請書（小型車：取次ぎ）
貴社の管理する高速道路における事故車等排除業務（小型車）への参加を申請します。
また、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違しないことを誓約します。貴社との事故車等排除業務の実施に関する協定書の締結後、事実と異なる内容が判明した場合には、当該協定書第１８条に基づく協定の解除が適用されてもご異議はありません。
平成     年     月     日
中日本高速道路株式会社  ○○支社

支社長                        殿
申請者名（会社名及び代表者名）
                                                    印  
１　申請する排除業務実施区間等
担当保全・サービスセンター）              （保）
                道                          ～                           

                道                          ～                           

                道                          ～                           

（注）排除業務を実施する道路名及び区間名は、申請する保全・サービスセンターが管理する区間全体になります。

また、上記排除業務実施区間の境界に位置するインターチェンジから更に２インターチェンジ分の下記区間※の出動要請について、それぞれ

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

※　①他の会社の道路　②飛び地の道路　等については対象外　
２  所在地
（１）本  社
〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
（２）申請の対象となる事業所等
（事業所等の名称）                              

〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
３  担当者名（協定全般に関すること）
氏            名                                                    
電話・ＦＡＸ番号                                                    
４　弊社との連絡窓口（２４時間３６５日体制で対応可能な窓口）

電話・ＦＡＸ番号                                                    
５  主たる業務内容
（１）                                                                          
（２）                                                                          
（３）                                                                          
（４）                                                                          

（５）                                                                          
６  営業年数等
創業                                        年      月      日

（申請の対象となる事業所等の営業開始日        年      月      日）

営業年数                                            年    ヶ月
（申請の対象となる事業所等の営業年数                  年    ヶ月）
７  社員数
	
	会 社 全 体
	そのうち申請の対象となる事業所等

	常勤社員数
	名
	名


８  排除業務の実績等
（１）申請の対象となる取次ぎ先の過去３年間の排除件数
	全道路の件数
	平成    年
	平成    年
	平成    年

	小型車
	全道路
	件
	件
	件

	
	高速道路（自動車専用道路を含む）
	件
	件
	件


（注）申請の対象となる取次ぎ先（複数ある場合は、それらの合計）における小型車（車両総重量概ね３ｔ未満）に関するもののみ記載してください。

（２）主たる排除要請元 （保険会社、カード会社名について記載）
９  タイヤ修理・給油の実施、キー閉じ込め対応、自動二輪車対応

（該当する番号に○印を付けてください。）
（１）タイヤ修理

１  実施可

２  実施不可
（２）給油

１  実施可

２  実施不可
（３）キー閉じ込めへの対応

１  実施可

２  実施不可
（４）自動二輪車への対応

１  実施可

２  実施不可
１０  排除業務実施体制
	
	昼間

（９：００～１７：００）
	夜間

（１７：００～９：００）

	弊社との連絡業務従事者

【常時配置人員数】
	名
	名

	全取次ぎ先の

排除作業従事者の合計

【出動可能人員数】
	名
	名


（注）排除作業従事者は、申請する排除業務実施区間における人数のみを記載してください。
１１  取次ぎ先

別紙－１のとおり

１２  取次ぎ先の出動基地

取次ぎ先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各取次ぎ先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】　実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

取次ぎ先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各取次ぎ先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。
　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

取次ぎ先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各取次ぎ先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

１３  排除作業に使用する車両
（１）総括表

	車両の種類
	全取次ぎ先の台数

	レッカー＋積載車
	けん引装置＋車載装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋車載装置
	台

	レッカー車
	けん引装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋レッカーブーム
	台

	積載車
	車載装置＋クレーン
	台

	
	車載装置
	台

	クレーン車
	車載装置、けん引装置なし
	台

	トラック
	車載装置、けん引装置なし
	台

	作業用工作車
	タイヤ工作車など
	台

	その他
	（                          ）
	台

	合  計
	


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（２）排除作業に使用する車両一覧表

別紙－２のとおり

１４  排除作業従事者が保有する免許・資格等

（１）総括表

	免許・資格等の種類
	全取次ぎ先の保有者数

	運転免許
	普通自動車
	名

	
	大型自動車
	名

	
	大型特殊自動車
	名

	クレーン運転士

免許等
	小型移動式クレーン運転技能講習修了
	名

	
	移動式クレーン運転士免許
	名

	玉掛け技能講習修了
	
	名

	自動車整備士
	
	名

	その他
	（                         ）
	名


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）同一者が複数の免許・資格等を保有している場合は、それぞれ別に計上してください。

（２）排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

別紙－３のとおり
１５  排除作業の安全確保に関する事項

（１）安全対策器材の装備状況（レッカー車等１台あたり）

	安全対策器材の種類
	単位
	数量

	発炎筒
	本
	

	セーフティーコーン
	本
	

	矢印板
	枚
	

	ヘルメット
	個
	

	安全チョッキ
	枚
	

	その他（                                ）
	
	

	その他（                                ）
	
	


（２）その他

社内研修の実施、外部講習会への参加、作業マニュアルの作成・配布等、特筆すべき安全確保に対する取り組みについて、実施している内容を具体的に記入してください。（それらの取り組みに関して、添付できる書類等があればその写しを提出してください。）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


別紙－１

取次ぎ先一覧表

Ｎｏ．

	取次ぎ先の名称

（代表者名）
	取次ぎ先の所在地及び連絡先
	出動基地数

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所


（注）申請する排除業務実施区間における取次ぎ先のみを記載してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２

排除作業に使用する車両一覧表

取次ぎ先の名称）                                                           Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応加重能力）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、小型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）各取次ぎ先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－３

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

取次ぎ先の名称）                                                           Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）各取次ぎ先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
【大型車：取次ぎ】

別記様式５－２

	整理番号
	保（大）－


事故車等排除業務参加申請書（大型車：取次ぎ）
貴社の管理する高速道路における事故車等排除業務（大型車）への参加を申請します。
また、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違しないことを誓約します。貴社との事故車等排除業務の実施に関する協定書の締結後、事実と異なる内容が判明した場合には、当該協定書第１８条に基づく協定の解除が適用されてもご異議はありません。
平成     年     月     日
中日本高速道路株式会社  ○○支社

支社長                        殿
申請者名（会社名及び代表者名）
                                                    印  
１　申請する排除業務実施区間等
担当保全・サービスセンター）              （保）
                道                          ～                           

                道                          ～                           

                道                          ～                           

（注）排除業務を実施する道路名及び区間名は、申請する保全・サービスセンターが管理する区間全体になります。

また、上記排除業務実施区間の境界に位置するインターチェンジから更に２インターチェンジ分の下記区間※の出動要請について、それぞれ

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

　　　　　道　　　　　～　　　　　　について{同意する　・　同意しない}　

※　①他の会社の道路　②飛び地の道路　等については対象外　
２  所在地
（１）本  社
〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
（２）申請の対象となる事業所等
（事業所等の名称）                              

〒      －        
                                ＴＥＬ：                        
３  担当者名（協定全般に関すること）
氏            名                                                    
電話・ＦＡＸ番号                                                    
４　弊社との連絡窓口（２４時間３６５日体制で対応可能な窓口）

電話・ＦＡＸ番号                                                    
５  主たる業務内容
（１）                                                                          
（２）                                                                          
（３）                                                                          
（４）                                                                          

（５）                                                                          
６  営業年数等
創業                                        年      月      日

（申請の対象となる事業所等の営業開始日        年      月      日）

営業年数                                            年    ヶ月
（申請の対象となる事業所等の営業年数                  年    ヶ月）
７  社員数
	
	会 社 全 体
	そのうち申請の対象となる事業所等

	常勤社員数
	名
	名


８  排除業務の実績等
（１）申請の対象となる取次ぎ先の過去３年間の排除件数
	全道路の件数
	平成    年
	平成    年
	平成    年

	大型車
	全道路
	件
	件
	件

	
	高速道路（自動車専用道路を含む）
	件
	件
	件


（注）申請の対象となる取次ぎ先（複数ある場合は、それらの合計）における大型車（車両総重量概ね３ｔ以上）に関するもののみ記載してください。

（２）主たる排除要請元 （保険会社、カード会社名について記載）
９  タイヤ修理・給油の実施、キー閉じ込め対応（該当する番号に○印を付けてください。）
（１）タイヤ修理

１  実施可

２  実施不可
（２）給油

１  実施可

２  実施不可
（３）キー閉じ込めへの対応

１  実施可

２  実施不可
１０  排除業務実施体制
	
	昼間

（９：００～１７：００）
	夜間

（１７：００～９：００）

	弊社との連絡業務従事者

【常時配置人員数】
	名
	名

	全取次ぎ先の

排除作業従事者の合計

【出動可能人員数】
	名
	名


（注）排除作業従事者は、申請する排除業務実施区間における人数のみを記載してください。
１１  取次ぎ先

別紙－１のとおり

１２  取次ぎ先の出動基地

取次ぎ先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各取次ぎ先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。
　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインタ－チェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

取次ぎ先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各取次ぎ先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。
　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

取次ぎ先の名称）                                        

	出動基地名
	出動基地の概要

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	所在地：


	排除作業従事者数

名

	
	ＴＥＬ：
	

	
	※１最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分

	
	※２最寄りIC

              道           ＩＣ
	ICまでの距離

ｋｍ
	ICまでの時間

分


（注）各取次ぎ先ごとに記載してください。

（注）記入欄が不足する場合は、適宜、記入欄を追加してください。

　※１　【全ての申請者が対象】実施区間内のインターチェンジについて記載

　※２　【実施区間内に含まれないインターチェンジが最寄りとなる申請者が対象】実施区間に含まれないインターチェンジについて記載

１３  排除作業に使用する車両
（１）総括表

	車両の種類
	全取次ぎ先の台数

	レッカー＋積載車
	けん引装置＋車載装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋車載装置
	台

	レッカー車
	けん引装置＋クレーン
	台

	
	けん引装置＋レッカーブーム
	台

	積載車
	車載装置＋クレーン
	台

	
	車載装置
	台

	クレーン車
	車載装置、けん引装置なし
	台

	トラック
	車載装置、けん引装置なし
	台

	作業用工作車
	タイヤ工作車など
	台

	その他
	（                          ）
	台

	合  計
	


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（２）排除作業に使用する車両一覧表

別紙－２のとおり

１４  排除作業従事者が保有する免許・資格等

（１）総括表

	免許・資格等の種類
	全取次ぎ先の保有者数

	運転免許
	普通自動車
	名

	
	大型自動車
	名

	
	大型特殊自動車
	名

	クレーン運転士

免許等
	小型移動式クレーン運転技能講習修了
	名

	
	移動式クレーン運転士免許
	名

	玉掛け技能講習修了
	
	名

	自動車整備士
	
	名

	その他
	（                         ）
	名


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）同一者が複数の免許・資格等を保有している場合は、それぞれ別に計上してください。

（２）排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

別紙－３のとおり
１５  排除作業の安全確保に関する事項

（１）安全対策器材の装備状況（レッカー車等１台あたり）

	安全対策器材の種類
	単位
	数量

	発炎筒
	本
	

	セーフティーコーン
	本
	

	矢印板
	枚
	

	ヘルメット
	個
	

	安全チョッキ
	枚
	

	その他（                                ）
	
	

	その他（                                ）
	
	


（２）その他

社内研修の実施、外部講習会への参加、作業マニュアルの作成・配布等、特筆すべき安全確保に対する取り組みについて、実施している内容を具体的に記入してください。（それらの取り組みに関して、添付できる書類等があればその写しを提出してください。）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


別紙－１

取次ぎ先一覧表

Ｎｏ．

	取次ぎ先の名称

（代表者名）
	取次ぎ先の所在地及び連絡先
	出動基地数

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所

	（                      ）
	〒      －

ＴＥＬ：
	箇所


（注）申請する排除業務実施区間における取次ぎ先のみを記載してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－２

排除作業に使用する車両一覧表

取次ぎ先の名称）                                                           Ｎｏ．

	車両の種類
	車両番号
	車両総重量
	けん引能力

（対応可能重量）
	最大積載量
	吊り上げ能力（対応可能重量）
	配置されている出動基地

	レッカー

＋

積載車
	けん引装置

車載装置
クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	

	
	けん引装置

車載装置
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	ｔ
	
	

	レッカー車
	けん引装置

クレーン
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	けん引装置

ﾚｯｶｰﾌﾞｰﾑ
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	ｔ
	
	ｔ
	

	積載車
	車載装置

クレーン
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	ｔ
	

	
	車載装置
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	クレーン車
	けん引装置

車載装置

な  し
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	
	
	
	ｔ
	
	
	ｔ
	

	トラック
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	
	
	
	ｔ
	
	ｔ
	
	

	作業用工作車
	
	（用途）
	（主な装備品）

	
	
	（用途）
	（主な装備品）

	その他
	
	（用途）
	（主な装備品）


（注）申請する排除業務実施区間において、大型車の排除作業に使用する車両のみを記載してください。
（注）荷台傾斜型の積載車の場合、備考欄に「傾斜型」と記載してください。

（注）各取次ぎ先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。
別紙－３

排除作業従事者が保有する免許・資格等一覧表

取次ぎ先の名称）                                                           Ｎｏ．

	免許・資格等の種類
	保有者氏名
	取得年月日

	運転免許
	普通自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	大型特殊自動車
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	ｸﾚｰﾝ運転士免許等
	小型移動式ｸﾚｰﾝ

運転技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	移動式ｸﾚｰﾝ運転士免許
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	玉掛け技能講習修了
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	
	
	        年    月    日

	自動車整備士
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日

	
	
	
	        年    月    日


（注）申請する排除業務実施区間における排除作業従事者に係るもののみを記載してください。
（注）自動車整備士については、空欄に保有する種類を記載してください。

（注）各取次ぎ先ごとに一覧表を作成してください。
（注）記入欄が不足する場合は、適宜、用紙を追加してください。






