様式第１号（第５条関係）
鴻巣市防災ラジオ貸与申請書
年　　月　　日
（宛先）鴻巣市長

	申請者

（市民の方）
	住　所
	〒　　　－


	
	ふりがな
	

	
	氏　名
	

	
	生年月日
	年　　　　月　　　　日

	
	電話番号
	－　　　　　　－

	申請者
（事業所、自主防災組織、自治会又は町内会の方）
	所在地
	〒　　　－


	
	組織名
	

	
	代表者氏名
	

	
	電話番号
	－　　　　　　－

	
	担当者氏名
	

	
	貸与希望

台数
	（自主防災組織、自治会又は町内会のみ複数台貸与可）
　　　　　　　　　　　　　　台

	受取場所
	□ 吹上生涯学習センター　□ 川里生涯学習センター
□ 市民センター　　　　　□ 鴻巣市役所危機管理課

	ラジオの種別
	□標準型防災ラジオ　□文字表示機能付き防災ラジオ※

	※文字表示機能付き防災ラジオは、聴覚障害に係る身体障害者手帳をお持ちの方のみ申請可能です。申請する場合は、以下を御記入ください。

	手帳番号
	
	等　級
	


【留意事項】必ず確認のうえ、チェックしてください。
□ 貸与決定者には改めて、はがきにて通知いたします。
□ 防災ラジオの貸与に当たり、１台につき３,０００円を納付してください。
□ ラジオの使用により発生する経費は自己負担です。

□ 防災ラジオを第三者に譲渡し、又は転貸しないでください。
□ 防災ラジオの管理のため、業者に必要な事項を開示する場合があります。
□ 貸与要件の確認に当たり、市が住民基本台帳及び納税状況について確認することに同　　
　意します（自主防災組織、自治会及び町内会を除く。）。

