ＡＥＤ借用申請書

	申請日
	　　　　　年　　　月　　　日

	団体名
	

	代表者
	

	代表者住所


	

	代表者電話番号
	

	使用責任者

（AED講習会受講済者）
	

	使用責任者住所


	

	使用責任者電話番号
	


	貸出申請期間
	　　　年　　　月　　　日から

　　　年　　　月　　　日まで（　　　日間）

	利用理由


	


	使用にあたっての承諾事項
	サイン

	貸出を受けるにあたり、本品を紛失・盗難などで返却できなくなった場合には、同等品を購入の上弁償いたします。
	

	本品の返却時に使用報告書を提出いたします。
	


※以下　市記入欄

	係
	係長
	課長補佐
	課長

	
	
	
	


第１号様式（第5条関係）





台帳記入





報告書受領


























