
　　　

　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　 　　　　　氏　名　　　　　　　　 　　　　 　　　　印

 火災発生日時  　　　　年　　月　　日　　午前・午後　　　時　　分頃

 火災発生場所  新宿区　　　　　　　　　　　　　　丁目　　　番　　　号

 火災の種類等

№ 規　　格 本　数 備　　　　　考

納品完了内訳書№
　　　

 　　　　　　消防署　　　　　　　出張所　　　　職氏名　　　　　　　　

 　　　　　　　年　　月　　日

消防署確認欄

新宿区長　あて

記

申請者　　住　所　新宿区

品　　　名

第2号様式（第3条関係）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

消火協力消火器薬剤詰め替え等申請書

　下記のとおり、消火協力に使用した消火器の薬剤の詰め替え(詰め替えが不能な場合は廃棄）を
申請します。

　　　

　　　　　　　

年　　月　　日


