
証   明   願 

 

恵那市消防本部消防長  様 

     年     月     日 
 

本 籍                              都道府県 

住 所  

氏 名                                   印 

生 年 月 日 
  
            年      月      日 生 
  

 

消防法施行令第３条１項に定める防火管理に関する新規講習を下記のとお 

り修了したことを証明願います。 

 

記 

 

修 了 番 号 恵 第       号 

修 了 年 月 日      年     月    日 

交 付 機 関 恵 那 市 消 防 本 部 

 

・・・・・・・・・・下 欄 は 記 入 し な い こ と・・・・・・・・・・ 

 

   審査の結果、上記のとおり相違ないので修了証明書を交付してよろしいか 。 

 

消 防 長 副消防長 課 長 
課長補佐 

管 理 官 
係長・主査 主 任 係 員 取 扱 者 

        

 

 


