第１号様式（第４条関係）
ベビーシート貸付申請書

年　　月　　日

蒲郡市長　様

住　所　蒲郡市

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  電話番号　　　　―
氏　名

ベビーシートの貸付けを受けたいので、蒲郡市ベビーシート貸付事業要綱第４条の規定に基づき、下記のとおり申請します。

記

	使用予定の乳児
	氏　名

年　月　日生

	管　理　番　号
	№

	使　用　対　象
	使用予定の自動車　車名

	借　受　期　間
	　　　　　年　　月　　日　から

　　　　　年　　月　　日　まで


第２号様式（第５条関係）

ベビーシート貸付決定書
年　　月　　日


様

蒲郡市長
蒲郡市ベビーシート貸付事業要綱第５条の規定に基づき、下記のとおりベビーシートの貸付を決定します。
記

	使用予定の乳児
	氏　名

年　月　日生

	管理番号

	No.

	使用対象

	　使用予定の自動車　車名

	貸出期間
	年　　月　　日　から

年　　月　　日　まで


受付者

（遵守事項）

１　１歳未満の乳児を乗車させて運転するときは、必ずベビーシートを装着し、当該乳児の安全を確保すること。

２　ベビーシートに故障等が発生した場合は、直ちに使用を中止し、市長に届け出ること。

３　ベビーシートを転貸し、又は目的外に使用しないこと。

４　ベビーシートを故意に損傷し、又は汚損しないこと。
【連絡先】 蒲郡市市民生活部交通防犯課　 
ＴＥＬ　 ０５３３－６６－１１５６
第３号様式（第６条関係）
ベビーシート借用書

年　　月　　日

蒲郡市長様

住　所　蒲郡市

　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　─

氏　名

蒲郡市ベビーシート貸付事業要綱第６条の規定に基づき、下記のとおり借用書を提出します。

記

	借　受　期　間
	年　　月　　日　から

年　　月　　日　まで

	管　理　番　号
	№

	安全点検項目
	⑴取扱説明書及び必要な備品は揃っているか･･･････□

⑵本体にひび割れ、曲損、変色などの異常はないか･□

⑶シートベルト通し部分に損傷や変色はないか･････□

⑷車のシートベルト自体に傷や異常はないか･･･････□

⑸ねじ止め部分に欠損やがたつきはないか･････････□

⑹可動部分は正常に動くか･･･････････････････････□

⑺可動部分は正常に固定できるか･････････････････□

⑻ベビーシートのベルトに損傷やほつれはないか･･･□

⑼ベビーシートのバックルの機能に異常はないか･･･□

⑽シートの感触に異常はないか･･･････････････････□

⑾シートの清浄化はなされているか･･･････････････□

	借　受　条　件
	⑴１歳未満の乳児を乗車させて運転するときは、必ずベビーシートを装着し、当該乳児の安全を確保すること

⑵ベビーシートに故障等が発生した場合は、直ちに使用を中止し届け出ること。

⑶ベビーシートを転貸し、又は目的外に使用しないこと。

⑷ベビーシートを故意に損傷し、又は汚損しないこと。


点検立会者名　　　　　　　　　　

第４号様式（第１０条関係）
ベビーシート返納届

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

蒲郡市長様

住　所　蒲郡市

　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　─

氏　名

ベビーシートの返納をしたいので、蒲郡市ベビーシート貸付事業要綱第１０条の規定に基づき、下記のとおり届け出します。

記

	借　受　期　間
	年　　月　　日　から

年　　月　　日　まで

	管　理　番　号
	№

	安全点検項目
	⑴取扱説明書及び必要な備品は揃っているか･･････････□

⑵本体にひび割れ、曲損、変色などの異常はないか････□

⑶シートベルト通し部分に損傷や変色はないか････････□

⑷車のシートベルト自体に傷や異常はないか･･････････□

⑸ねじ止め部分に欠損やがたつきはないか････････････□

⑹可動部分は正常に動くか･･････････････････････････□

⑺可動部分は正常に固定できるか････････････････････□

⑻ベビーシートのベルトに損傷やほつれはないか･･････□

⑼ベビーシートのバックルの機能に異常はないか･････・□

⑽シートの感触に異常はないか･････････････････････・□

⑾シートの清浄化はなされているか ･････････････････□

⑿使用中の不具合の発生　　　　　　　　　　　　有・無

⒀ベビーシートを落とす等の衝撃の有無　　　　　有・無
⒁使用中の車両での事故の有無　　　　　　　　　有・無

　　有りの場合、自走の可否等の車の損壊程度

　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

⒂ベビーシートの車への付け替え頻度

□ つけっぱなし □ 付け替えを行った （　 月　　回位）


点検立会者名　　　　　　　　　

