
普通救命講習受講申込書 

 年  月  日 

垂水市消防長殿 

申請者  

住  所                 

団体名等                 

氏  名               ㊞ 

電話番号                 

 

講習種別 

（〇で選択） 

Ⅰ 成人に対する心肺蘇生法等（180 分） 

Ⅱ 成人に対する心肺蘇生法等（試験含む）（240 分）  

Ⅲ 小児に対する心肺蘇生法等（180 分） 

応急手当 WEB

講習 
WEB 講習「受講証明書」   有り  ・  無し 

受講年月日   年  月  日   時  分～   時   分 

団体名等 
 

会場 
 

※受付欄 ※備考 

１ 講習種別を選択し、〇で囲んでください。 

２ 応急手当 WEB 講習を受講されますと、講習時間を 1 時間短縮できます。普

通救命講習受講時に WEB講習「受講証明書」の提示をお願いします。 

３ 受講される方の名簿(氏名・年齢・居住地市町村名・再受講情報)を添付し

てください。 

４ ※印欄は、記入しないでください。 

５ ご不明な点は、垂水市消防本部救急係 0994-32-1019にご連絡ください。 


