（第19条関係）

	
	町長
	
	課長
	
	課長補佐
	
	係長
	
	係員
	

	
	演収受第　　　　　号

	
	年　　月　　日

	消火栓演習及び臨時使用申込書
消火栓所在地：　色麻町　　　　字　　　　　　番地先

消火栓の番号：　第　　　　　号

消火栓個数：　　　　　　　個

使用日時：　　　　　年　　月　　日

　　　　時　　分から

　　　　時　　分まで　　　　分間

上記のとおり消火栓を使用したいので申込みます。

　　　　年　　月　　日

色麻町長　　　　様

申込者　　　　　　　印

	
	立会者印
	
	

	
	調定番号
	第　　　　　　　　　号
	

	
	立会手数料
	円
	

	
	調定年月日
	年　　月　　日
	

	
	調定者印
	
	

	
	水道料金
	円
	

	











