
अनसूुची–३६ 

(�नयम ३४ को उप�नयम (१) सँग सम्बिन्धत) 

बाटो इजाजतप�को नवीकरणको ला�ग �दइने दरखास्त 
 

�ीमान ्कायार्लय �मखुज्यू, 

यातायात व्यवस्था कायार्लय (सवार�), रुपन्देह�। 
 

�नम्न �ववरण भएको सवार�को �नम्नानसुारको बाटो इजाजत प� नवीकरण गर� पाउनका ला�ग लाग्ने दस्तरु र आवश्यक कागजप� 

यसै साथ संलग्न राखी दरखास्त �दएको छु/छ�। �नयमानसुार बाटो इजाजत प� नवीकरण गर� पाउँ। 
 

१.यातायात सेवाको नाम र ठेगाना:- ............................... २.सवार� धनीको नाम र ठेगाना:- ....................................... 

३.सवार� व्यवस्थापनको नाम र ठेगाना:- ........................................................ ४.सवार� दतार् नं.:- ........................... 

५. सवार�को �क�सम:- ............................. ६. सवार�को बाटो इजाजत प� नं.:- ......................... 

७. सवार�को बाटो इजाजत प� नवीकरण गनुर् पन� क्षे� :- 

(क) (ख) (ग) 

(घ) (ङ) (च) 

8. सा�वक बाटोमा थपघट भएको भए सो को �ववरण :- 

(क)       (ख) 

9. बाटो इजाजत प�को बहाल अव�ध:- 

१०. बाटो इजाजत नवीकरण गनुर् पन� अव�ध: देिख:- ............................. सम्म:- ................................... 

११. जाँचपास सम्बन्धी �ववरण:- (क) जाचँपास भएको �म�त र अव�धः �म�त:- .......................... अव�ध:- ....................... 

(ख) जाँचपास ग�र�दने कायार्लय:- 

१२. सवार� बीमा सम्बन्धी �ववरण: 
(क) सवार� बीमा :-  (अ) बीमा भएको �म�त :-  (आ) अव�ध :- 
 (इ) बीमा गन� कम्पनी वा �नकाय :- 
(ख) या� ुबीमा :-  (अ) बीमा भएको �म�त :-  (आ) अव�ध :- 
 (इ) बीमा गन� कम्पनी वा �नकाय :- 
(ग) मञ् दरु� बीमा :-  (अ) बीमा भएको �म�त :-  (आ) अव�ध :- 
 (इ) बीमा गन� कम्पनी वा �नकाय :- 
(घ) ते�ो पक्ष बीमा :-  (अ) बीमा भएको �म�त :-  (आ) अव�ध :- 
 (इ) बीमा गन� कम्पनी वा �नकाय :- 
(ङ) या�ी गणु्टा बीमा :-  (अ) बीमा भएको �म�त :-  (आ) अव�ध :- 
 (इ) बीमा गन� कम्पनी वा �नकाय :- 
१३. सवार�मा काम गन� कमर्चार�को �ववरण:- (प�हले न�दएको वा प�हले �दएको �ववरण प�रवतर्न भएकाको ला�ग मा�) 

(क) चालकको नाम थर ठेगाना र अनमु�तप� नं.:- ........................................................ 
(ख) प�रचालकको नाम थर ठेगाना र अनमु�तप� नं.:- .................................................... 
(ग) अन्य कमर्चार�को नाम थर ठेगाना र अनमु�तप� नं.:- ............................................... 

१४. या�वुाहक सवार�को �टकट काउण्टर रहने स्थान:- .......................................................... 

१५. सवार� नचलेको समयमा पा�कर् � गन� स्थान:- ......................................१६. अन्य:- .......................................... 

दरखास्तवालाको 

सह� :- 

नाम थर :- 

ठेगाना :- 

�म�त :- 


