
様式第５９号（第１３７条関係） 
                            

令和   年   月   日 
 

多 摩 消 防 署 長  殿 

 
                               届出者・申請者 
                           氏  名 

 

応 急 救 護 講 習 申 請 書 

実 施 日 令和   年   月   日（  ）   時   分 ～  時   分まで 

実施場所等 
多摩市        町   丁目    番    号 

 
（名称）              電話 

団 体 名 
 

所   在 
 

電   話 

 
 
       市     町    丁目    番    号 
 
 連絡電話           代表者名 

参加人員              名 

講習内容 

 

 〇人工呼吸  〇心肺蘇生  〇止血法  〇搬送法 
  
 〇ＡＥＤ取扱  〇三角巾  〇その他（       ） 

使用資器材 
レサシアン    体   ＡＥＤ     台   シ－ト    枚 
チャ－ト        組   ジュニア    体  
ベビ－      体   毛布      枚 

※    受    付    欄 ※    摘    要    欄 
 
 
 
 
 

 

１ 防災訓練及び自衛消防訓練における応急救護は除く。 
２ ※印は記入しないで下さい。 
 


