
様式第１（第９条関係）  

 

稲沢市自主防災組織設置補助申請書  

 

令和  年  月  日  

 

稲沢市長 殿  

 

団 体 名         自主防災会  

住  所               

代 表 者 

氏  名               

電話番号               

 

次のとおり稲沢市自主防災組織設置推進要綱第８条の規定による補助の交付を

受けたいので、第９条の規定により申請します。  

 

自主防災組織  

の 概 要 

設立年月日  令和   年   月   日  

班   数   

世 帯 数   

構成行政区名  

添 付 書 類 防災会の規約、防災会の防災計画書  

備考 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。  

 





稲沢市自主防災組織設置補助交付資器材受領書  

 

令和  年  月  日  

 

稲沢市長 殿  

 

団 体 名        自主防災会  

住   所 稲沢市           

                                   

代表者氏名               

 

令和  年  月  日付け  稲防指令第  －  号で決定のありました

自主防災組織設置補助交付資器材を下記のとおり受領しました。  

記  

補助交付資器材名  

・ 標旗              流  

・ 自動サイレン付メガホン     台  

・ 腕章              枚  

・ ヘルメット           個  

 


