防火管理・防災管理に関する講習受講申請書
	年　　月　　日

	砺波地域消防組合
消防長　　　　　　　　　あて

	
	受 講 者
現 住 所
	



	
	フリガナ
	

	
	氏　　名
	



	
	生年月日
	年　　月　　日　　

	

	所属又は勤務先の所在地
	


	電話
番号
	

	所属又は勤務先の名称
	


	用途
	

	受　講　種　別
	講習

	受　講　会　場
	[bookmark: _GoBack]　　　　　　　　　　　　　　会場（   /   ・   /   ）

	科目免除申請
（修了した講習）
	
講習
	修了年月日
	

	
	
	修了番号
	

	※　受　付　欄
	※　受　講　処　理　欄
	※　一部免除科目

	
	受講票番号
	修了証番号
	

	
	
	防火
	
	

	
	
	防災
	
	

	
	受講票
交付年月日
	修了証
交付年月日
	

	
	
	防火
	
	

	
	
	防災
	
	


備考１　※の欄は、申請者は記入しないでください。
　　２　講習科目の一部免除を受けようとする場合は、科目免除申請欄に修了した講習名、修了年月日及び修了番号を記入し、当該講習を修了したことを証する書類の写しを裏面に添付してください。
　　３　受講申請書を受理した消防署は、受付欄に必ず受付印を押印して受付番号（受講票番号）を記入してください。
