女性消防団員入団申込書

　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

中札内村消防団長　様

　中札内村消防団に入団したく申し込みいたします。
	ふりがな
氏　　名
	

	生年月日
	昭和・平成　　　　　年　　　月　　　日（　　　　歳）

	住　　所
（連絡先）
	〒　　　


[bookmark: _GoBack]連絡先　　　　（　　　　　）　　　　　　　　

	職　　業
	会社員・自営業・公務員・団体職員・その他（　　　　　　）

	勤務先名称
および住所
	名称

	
	住所　　　　　　　　　　　　　　　　℡　　

	申し込み動機
（複数可）
	１　地域の防災・防火活動のために参加協力したい
２　家族・友人・知人から勧められた
３　全国の女性消防団員の活躍を見て
４　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	免許・資格等
	年　　月
	

	
	年　　月
	

	
	年　　月
	

	その他
（自己アピール等）
	


※記入された個人情報は、消防団業務以外に使用することはありません。
