様式第２号（第５条関係）

救命講習受講申請書（団体）

年　　　月　　　日

（申請先）

みやま市消防本部　消防長
	受講区分
	· 普通救命講習Ⅰ  □ 普通救命講習Ⅱ　□ 普通救命講習Ⅲ  

	
	· 上級救命講習   　□ 救命入門コース

	e-ラーニング利用
	□ 希望する   □ 希望しない ※e-ラーニングは普通救命講習のみ

	受講日時
	令和　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分から　　時　　分まで

	申 請 者
	団　体　名
	

	
	住　　　所
	

	
	代表者氏名
	
	担当者氏名
	

	
	電　　　話
	
	ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
	

	
	場　　　所
	

	
	区　　　分
	□一般市民　　　□事業所従業員　　　□市職員

□消防団員　　　□その他（　　　　　　　　　）


	番号
	氏    名
	住     所
	誕生年
	電   話
	交付番号

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	


※「交付番号」欄は、再講習を受けられる方で、お持ちの修了証の番号を記入して下さい。

※　再講習の場合は、お持ちの修了証（当本部交付）を添付してください。

※「誕生年」欄は西暦を記入して下さい。
※ e-ラーニングを希望した方は、受講後修了証をコピーし概ね１ヶ月以内に実技２時間講習を受講して下さい。
様式第２号（継続）

	番号
	氏    名
	住     所
	誕生年
	電   話
	交付番号

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	


※「交付番号」欄は、再講習を受けられる方で、お持ちの修了証の番号を記入して下さい。

※　再講習の場合は、お持ちの修了証（当本部交付）を添付してください。

※「誕生年」欄は西暦を記入して下さい。
※ e-ラーニングを希望した方は、概ね１ヶ月以内に実技２時間講習を受講して下さい。

