三木市　危機管理課　宛
令和６年度三木市自主防災組織育成研修会参加申込書

自治会名（　　　　　　　　　　　　　）
代表者名（　　　　　　　　　　　　　）
代表者連絡先（　　　　　　　　　　　　　）

	所　　　属
	参加者氏名

	・自主防災組織
・自治会

・民生委員児童委員
・その他（　　　　　　　　　　）
	

	・自主防災組織
・自治会

・民生委員児童委員

・その他（　　　　　　　　　　）
	

	・自主防災組織
・自治会

・民生委員児童委員

・その他（　　　　　　　　　　）
	

	・自主防災組織
・自治会

・民生委員児童委員

・その他（　　　　　　　　　　）
	


１　所属を○印で囲ってください。各自治会（自主防災組織）から３名程度のご参加をお願い申し上げます。
なお、中止の場合は、代表者の方へご連絡いたしますので、お手
数をおかけしますが、参加者へのご連絡をお願いいたします。
２　報告先・お問合せ先
令和７年１月１０日（金）までに危機管理課へ電話、FAXまたはメールでご報告をお願いします。

　　　　三木市役所　危機管理課（担当　永井）
電話８２－２０００（内線３２２５）
FAX ８２－２２７８　kikikanri@city.miki.lg.jp
