甲種防火管理新規講習会申込書

	一　般

	
	
	
	※受講番号

	申　込　者
	住　　所
	


Tel　　　（　　　　）

	
	フリガナ
	

	
	氏　　名
	

	
	生年月日
	（昭和・平成）　　　　年　　　　月　　　　日

	勤　務　先
	名　称
	



	
	所在地
	


Tel　　　（　　　　）

	職務上の地位
	

	防火管理の意義及び制度の免除者
	防　火　対象物　区　　分
	· (　　　)項

	ア　消防設備点検資格者免状交付者
イ　自衛消防業務講習課程修了者
	
	

	
甲種防火管理新規講習を受講したいので申し込みいたします。

[bookmark: _GoBack]　　令和　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　　名
　　土浦市消防長　殿



※「防火管理の意義及び制度」の免除希望者は、消防設備点検資格者免状または、　　自衛消防業務講習課程修了証の写しを添付すること。
※欄は記入しないこと。
