
瀬戸市消防本部 予防課予防広報係宛て 

住宅用火災警報器等無償配布申込書 

 

該当する□にレ印を記入してください。    申込日：  年  月  日 

 

申込者 

住 所： 

氏 名
フリガナ

： 

連絡先： 

同じ世帯に住んでいる

６５歳以上の方 

□ 申込者本人 

□ 氏
フリ

 名
ガナ

：            

生年月日： Ｔ・Ｓ   年  月  日 

 

希望物品 

いずれかひとつ 

□ 住宅用火災警報器（取付支援希望：□有 □無） 

□ 住宅用消火器 

□ 防炎毛布 

 

 

受取方法 

□ 消防本部予防課で受け取る。 

□ 相談（                 ） 

※ 配布確定後に消防本部予防課の職員が申込者に

電話連絡し、受取方法について調整させていただ

きます。 

 

備  考 

・応募多数の場合は抽選となります。 

・抽選結果は当選者のみに連絡します。抽選結果を

確認したい場合は、１１月７日（金）以降にお問い

合わせください。 

 


