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防災資機材使用希望書


○○自主防災会

	希望資機材
	希望数量
	借用希望期間
	連絡事項

	訓練用水消火器
	３本
	8/25～8/28
	



氏　名：長　　泉　　太　　郎　　　
連絡先：（電話番号をご記入ください）







防災資機材使用希望書

　　　　　自主防災会

	希望資機材
	希望数量
	借用希望期間
	連絡事項

	
	
	
	



氏　名：　　　　　　　　　　　
連絡先：　　　　　　　　　　　



