
様式　１

（記入不要）

あなたのことについて記入してください

番号

〒 － 市

　　　　　　　　　　市　　　　　　　　　　　　　　　　　　　番　　　　　　　号　　　　　　.町・丁目 番 号

3

4

5

6

電話番号

携帯電話

ファクシミリ

メール ＠

年

　⑴ 自動車運転免許証 種類 条件等

あなた以外の方の緊急連絡先等を記入してください

〒 － 市

　　　　　　　　　　市　　　　　　　　　　　　　　　　　　　番　　　　　　　号　　　　　　.町・丁目 番 号

－

　　　　　　　　　(　　　　　　　　)　　 －

私は、寝屋川市上下水道局災害時支援協力員として、上下水道事業管理者の指示に従い適切に行動します。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

寝屋川市上下水道局災害時支援協力員　登録申込書

登録番号※

ここに写真を

貼付してください

(4㎝×3㎝)

項　　　　目 記　　　入　　　欄

1
ふりがな

氏　　　名

2 住　　　所

性　　　別  

生年月日 昭和・平成　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日　

年　　　齢 満　　　　　　　　　　　歳

血 液 型 　　　　　　型

7 連絡先

　　　　　　　　　(　　　　　　　　)　　

　　　　　　　　　(　　　　　　　　)　　

8
所属しているボランティア団体 有　　　　　　　　　　　　　無

上記のボランティア団体名

9
ライフライン関連企業等

における職務経験

　⑴ 企業名（業種） （　　　　　　　　　）

　⑵ 業務内容

　　　　⑵　半袖Tシャツ

　⑶ 経験年数

10 資格の取得状況
　⑵ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

S　　・　　M　　・　　L　　・　　LL

12

ふりがな

氏　　　名

申込者との続柄

11
　　　　⑴　長袖ブルゾン S　　・　　M　　・　　L　　・　　LL

⑴ 配偶者　　　⑵ 子　　　⑶ 親戚　　　⑷ その他(　　 　　　　　　　)

住　　　所

電話番号 (　　　　　　　　)　

本人署名 印

平成　　　年　　　月　　　日

勤務先等の名称

連絡がつきやすい電話番号 (　　　　　　　　)　


