
パプアニューギニアにおける運転制度の概要 
 
１ 短期渡航者（６か月未満）が当地で運転するために必要な書類及び手続き 
（１）必要な書類 
   原則、国際運転免許証のみ。 
   ただし、検問時の警察官からの言いがかりを避けるため、MVIL(Motor Vehicles Insurance (PNG) 

Limited)作成のサポート・レター（有効期間６か月。入手手続きは下記（２）をご参照。）を車のダッ

シュボードに保管しておくことを勧めます。 
（２）サポート・レター入手手続き 
  ア 必要な書類 
  （ア）旅券（貼付された査証を含む。） 
  （イ）国際運転免許証 
  （ウ）所属会社作成のレター等（当地に滞在する目的、期間を明記） 
  イ 手続き 
    上記書類を MVIL に持参すると、即日、無料で作成してもらえます。 
 
２ 当地免許への切替え制度 
  当地に６か月以上滞在する予定があり、かつ、運転を希望する方は、当地の運転免許証に切り替える

必要があります。その際に必要な書類等及び手続きは、以下のとおりです。 
（１）必要な書類等 
  ア 旅券（貼付された査証を含む。） 
  イ 日本国運転免許証 
  ウ 所属会社作成のレター等（当地に滞在する目的、期間を明記） 
  エ 就労許可証 
  オ Application for Renewal – Driving Licence（別添１のとおり） 
  カ 手数料（60 キナ（現金は受け付けてもらえないので、クレジットカードを用意する必要あり。）） 
（２）手続き 
   上記書類等を MVIL に持参すると、即日、作成してもらえます。 
 
３ 日本とは異なる当地特有の運転ルールその他留意点等 
  MVIL で販売（5 キナ）されている Motor Traffic Driving Rules（別添２のとおり。添付は表紙のみ。）

を参照してください。このうち、特に注意を要する点は以下のとおりです。 
（１）Motor Vehicle Third Party Insurance（強制保険）への加入は義務です。 
（２）６か月毎に車のチェックを受け、それを証明するセーフティー・ステッカーをフロントガラスに貼

らなければなりません。 
（３）同乗者は子供を含めて常にシートベルトを締めなければなりません。 



     
 

 

Surname / Family Name: ……………………………..  Given Names: ………………………………………….. 

Residential and Street Address: 

Sect: …………………… Lot: ………………….. Street: …………………. Suburb: …………………………...... 

Postal Address: ……………………. Town: ……………… Province: ……………………………………………….. 

Day Phone: ……………… Gender: Male/Female:  Date of Birth: ……………… Place of Birth: ………………....... 

Nationality: ……………….. Height in cm: ……… Eye color: ……… Hair Color: ……… Complexion: …………….. 

Date of issue: …………….. Class of licence: ………….. Licence No: ………………… Place of Issue: ……………… 

 

Is there anything wrong with your health, which may affect your safe driving? YES/NO  

Have you ever been refused a learner’s permit or driver’s licence anywhere? YES/NO  

Has your licence ever been cancelled or suspended? YES/NO  

Have you ever been convicted of driving under the influence on intoxicating 

liquor (drink driving) or driving under the influence of drugs? 

YES/NO  

Have you ever been convicted of any traffic offence for other than parking? YES/NO  

 

TO BE COMPLETED BY HOLDER OF FOREIGN DRIVER’S LICENCE 

Country of issue: ……………… Licence Number: ……………… Date of expiry: …………… 

Equivalent PNG Class for which licence valid: …………………………………………………. 

 ==================================================================================== 

TO BE COMPLETED IN CASES WHERE APPLICANT UNDERTAKES TEST 

Eyesight: … Oral/Written Knowledge test: … Driving Test: ..... Test done with/without spectacles 

Disabilities apparent: ………. Signature of Testing Officer: ……… PASS/FAIL Reg.No: ……….. 

I, the above-names, do hereby declare that to the best of my knowledge and belief the above details and answers are 

true and correct. 

        Signed: ………………………… 

          

        Witness: ………………….. 

 

Receipt #: …………….. Licence No: ……………….      Date: ……………………… 

 

APPLICATION FOR RENEWAL – DRIVING LICENCE 

別添１ 



 

 

別添２ 


