令和７年度呉市防災リーダーの充実・強化研修　受講申込書

	住　所
	〒　　　－
呉市

	ふりがな
	

	氏　名
	

	
	

	防災リーダー認定番号
	
※ご不明の場合は空欄で結構です。

	会場・日程
（〇で囲ってください）
	
中央会場（市役所本庁舎）　　　　　　広会場（東消防署）
[bookmark: _GoBack]　　　１１／５～６　　　　　　　　　　Ｒ８．１／１０～１１


	電話番号
	

	電子メール
	

	その他
	

※所属する自治会・自主防災会・役職等がございましたら記入してください。



１　本個人情報は，個人情報保護法に基づき厳重に管理するとともに，本研修の実施に関する事務以外で使用することはありません。
２　本用紙によりファクス，郵送等で申し込んでください。電子メールの場合は，枠内の情報を本文に記載して，下記の電子メールアドレスに送信してください。【申し込み先】
〒７３７－８５０１　
呉市中央４丁目１－６
呉市役所　危機管理課　手嶋，勝宮
電　話：２５－３３２６
ＦＡＸ：２５－０３１５
メール: kurekiki@city.kure.lg.jp
ｴﾙ

