机动车驾驶培训业务变更申请表
	单位名称
	

	单位地址
	

	联系人
	
	联系电话/手机
	

	变更事项
	变更前内容
	变更后内容

	□法人代表
	
	

	□负责人
	
	

	□经济性质
	
	

	□企业门牌
	
	

	□企业名称
	
	

	申请概况
	申请单位负责人：                 （盖单位公章）
年   月   日

	审核意见
	处室领导：                               年   月   日

	备注
	


