第５号様式（第１１条関係）
　　年　　月　　日

　久留米広域消防本部 消防長　宛て
申請者（代表者）

住　所

団体名

氏　名（※）　　　　　　　　　　
· 法人の場合は、記名押印してください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人の場合は、自署により押印省略可能です。

電　話

自動体外式除細動器（ＡＥＤ）亡失等報告書

電
自動体外式除細動器（ＡＥＤ）の亡失等について、次のとおり報告します。

	行事等の名称
	

	貸出期間
	年　　月　　日（ 　）～　　　　年　　月　　日（ 　）

	亡失等ＡＥＤ台数
	　　　　　　　　　　　　　　　　　台

	亡失等の状況
	


