
消 防 設 備 士 住 所 異 動 届

　　年　　月　　日

次のとおり住所を変更したので届けます。
	フリガナ
氏　　名
	


	生年月日
	昭和・平成　　　　年　　月　　日

	旧住所
	〒


	新住所
	〒


	
	電 話 番 号
	



◆講習履歴（前回の講習受講年月日）
	講習区分
	受 講 年 月 日

	消火設備
	　　　年　　月　　日

	警報設備
	　　　年　　月　　日

	避難設備・消火器
	　　　年　　月　　日



【留意事項】
１　生年月日欄は該当する年号を○印で囲んでください。
２　消防設備士免状のコピーを添付してください。
３　この届出は、受講義務がある講習案内の送付先を変更するもので、記載された個人情報
は、それ以外の目的には使用しません。
　　届出がない場合は新住所への講習案内は出来かねますので、ご了承ください。
　　なお、氏名・本籍（県名の変更）等免状記載事項の変更は一般財団法人消防試験研究セ
ンター（☎059－226－8930）へお届けください。

＜提出先＞　〒514－0002　津市島崎町314　三重県島崎会館2階
　　　　　　一般財団法人三重県消防設備安全協会
　　　　　　電話　059－226－8726　　FAX　059－226－9985
　　　　　　　　　　　　　　　　　郵送・またはFAXでお送りください。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	　　受 付 欄

	



