令和　　年　　月　　日

 eq \o\ad(藤枝市消防団長様,　　　　　　　　　　)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ad(申請者,　　　　　)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所　藤枝市

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　　名　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

消防団員の派遣について（依頼）

　このことについて、下記のとおり実施しますので派遣をお願いいたします。

記

	実施年月日
	　令和　　　年　　　月　　　日（　　　　曜日）

	派遣時間
	　　　　　　時　　　　分　～　　　時　　　　分

	派遣場所
	　藤枝市



	派遣分団・派遣人数
	　　　　　　　　　１　第　　　分団　　　班　　　　　　　人
　藤枝市消防団　　２　 eq \o\ad(女性消防隊,　　　　　　　　　　)　　　　　　　人

　　　　　　　　　３　音　　　 楽　 　　隊　　　　　　　人

	派遣目的
	　１　警戒（煙火打ち上げ等）　２　訓練指導（消火、救急等）

　３　火災予防広報　　　　　　４　 eq \o\ad(その他,　　　　)（　　　　　　）

	催物等の名称
	

	主催責任者
	　住　　所

　氏　　名

　電話番号

	備考
	


　この書類を提出する場合は、事前に派遣分団の責任者（分団長等）と連絡を取って下さい。

　問い合わせ先・藤枝市総務部地域防災課（志太消防本部内）６４１－９２００

