　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和７年　　月　　日

夏 休 み  一 日 消 防 士 体 験 学 習 参 加 申 込 書

	学　校　名
	　　　　　　　　　　　　　　　　小学校
	学年

	ふ り が な
	
	

	参加児童氏名

（※複数申込可）
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	ふ り が な
	

	緊急時連絡先（必須）

・携帯電話

・保護者勤務先　等
	氏　名：

関　係：　　父　　　母　　その他（　　　　　　　　）

連絡先：


　令和７年８月１９日（火）に行われる体験学習に下記のとおり申し込みます。

※個人情報については、上記学習以外の目的に利用することはありません。
· 集合場所　出雲市消防本部
· 集合日時　令和７年８月１９日（火）
８時３０分から８時５５分までに受付をお願いします。
　　
申込先　〒693-0004　出雲市渡橋町253番地1

　　　　　　　出雲市消防本部　予防課　担当：京極・鐘推　℡ 0853-21-6921
F A X　（０８５３）２１－８２４１
※参加対象　小学校４～６年生
※申込期間　７月１４日（月）～８月１５日（金）
※公平を期すため、上記期間外での受け付けはできませんのでご理解ください。
　　受付後に確認のお電話をいたします。先着順にて定員６０名で締切ります。

