
　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 住　　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　小学校名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　　名

２　場　所

３　学　年

４　児童数

〇

　

　

　

　

　

　

氏　名

連絡先

   消防署長   様

　　　　　　　　　  名

　　　　申請者

 消火訓練

 煙体験

10

名称 内容

 水消火器を使用しての取扱い訓練

 スモーク機を使用しての煙体験

 講話

小学校における防火防災等に関する講習に伴う申請書

希望

※ 希望の欄に〇印を記入してください。講話は必須となります。

　
 奏功事例の紹介

15 住宅用火災警報器

　  学校探検
 機能や使用方法の説明

15

　  119番通報～出動

 消防車両や資機材の展示及び説明

奥能登広域圏事務組合 　

標記のことについて、下記のとおり講習を希望しますので、講師の派遣をお願い致します。

記

５　内　容

所要時間

１　日　時　　

 防災講習

 通報要領や業務内容の説明

　　　　年　　月　　日　　時　　分　～　　時　　分

 防火防災について

 119番受信から出動指令までの説明

　　　 担当者

15～20

20

10

 放水体験 15

15

10

 消防車両を使用しての放水体験

 車両・資機材説明

 DVD視聴

 必要性や設置箇所、維持管理等の説明

 校内に設置されている消防用設備等の

（分）


