
別記様式12（第17第１項関係）

宮　城　県　知　事　殿

氏 名 防災　太郎

性 別 男

昭和○年○月○日

【記載例】

受 講 日 令和○年○月○日

受 講 地 ○○市

住所（市町村名以下） 青葉区本町3-8-1

電 話 番 号 ○○○-○○○○-○○○○

受 講 す る コ ー ス

宮城県防災指導員フォローアップ講習受講申込書

令和　年　月　日

　宮城県防災指導員フォローアップ講習を受講したいので、宮城県防災指導員養成講習等実施要綱第
１７に基づき申し込みます。

申

込

者

ふ り が な ぼうさい　たろう

地域防災コース

生 年 月 日 （ 和 暦 ）

住 所 （ 市 町 村 ） 仙台市

備 考

宮 城 県 防 災 指 導 員
登 録 番 号

地○○○－○○○○

自主防災組織等及び学校への情
報提供について

宮城県防災指導員登録名簿に関する情報（生年月日を
除く）及び経歴・活動内容等に関する情報を、自主防
災組織等及び学校に提供することについて同意いただ
ける場合は、右記二次元コードを読み取り電子申請
フォームからお申し出願います。

郵 便 番 号 ○○○-○○○○

※過去にお申し出いただいてい

る場合、お手続きは不要です。


