自主防災組織訓練等指導員派遣依頼書
	平成　　年　　月　　日　
苅田町消防本部

　　消　防　長　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　自主防災組織名　　　　　区自主防災会　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　代表者　　　　　　　　㊞　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　連絡先　　　　－　　　　－　　　　

	実施場所
	名称
	　

	
	所在地
	苅田町

	実施年月日
	　平成　　年　　月　　日

　　時　　分　~　　時　　分
	訓練責任者
	

	
	
	参加人数
	　　　　　　　人

	訓練種別
	□消火訓練　□通報訓練　□避難誘導訓練

	
	□救出・救護訓練(心肺蘇生法・ＡＥＤ・固定・止血等)

	訓練使用
資機材等
	

	訓練概要
	

	その他
特記事項
	

	※受付欄
	※経過欄

	
	


