
 

様式第２号（第５条関係） 

ＮＥＴ１１９利用申込書兼利用変更・停止届出書 

 

令和〇〇年□□月△△日 

（宛先）山鹿市消防本部消防長 

 

申込者・届出者 

住所 熊本県山鹿市南島 1270‐1 

氏名 消防 太郎        

 

 山鹿市ＦＡＸ１１９・ＮＥＴ１１９実施要綱第５条の規定に基づき、 

ＮＥＴ１１９ の 

利用を申し込みます。 

申込事項の変更を届け出ます。 

利用の停止を届け出ます。 

 

 

記 

 

 

利用者情報 

ふりがな※ しょうぼう たろう 生年月日※ 性別※ 

利用者氏名※ 消防 太郎  昭和５０年４月１日 男 ・ 女 

住所※ 熊本県山鹿市南島１２７０－１ 

メールアドレス(携帯端末)※ ○○○.△△△@□□□.ne.jp 

メールアドレス(パソコン)  

電話番号(携帯)  090-1234-5678 ＦＡＸ番号  

電話番号(自宅)  障害者手帳番

号 

 

記 入 例 

①  

②  

③  

④  

① 当該書類を提出される日にちをご記入ください。 

② 申し込みを行う方のご住所、お名前をご記入ください。 

③ この書類を提出される目的を〇で囲んでください。 

  記入例は「ＮＥＴ１１９の利用申し込み」を行う場

合の記入要領です。 

④ ＮＥＴ１１９を利用する方の情報をご記入ください。 

  ※印の欄は必ずご記入ください。 

  それ以外の欄は任意でご記入ください。 



よく行く場所等 

よく行く場所の名称 よく行く場所の所在地 よく行く場所の電話番号 

〇〇株式会社（職場） 山鹿市△△１２３４－１ ４３－１２３４ 

□□温泉 山鹿市〇〇１２３４－２ ４３－９８７６ 

かかりつけの医療機関 電話番号 医療機関の所在地 治療中の病気等 

△△内科医院 43-1234 山鹿市〇〇 高血圧 

    

緊急時の連絡先 

氏名 続柄 電話番号 ＦＡＸ番号 メールアドレス 

消防 一郎 長男 080-1234-5678   

     

備考 
 １ ※印のある項目を必ず記入すること。 

２ 申込事項の変更を行う場合は変更する事項のみ記入すること。  
３ 利用停止の届出を行う場合は「利用者情報」の欄のみ記入すること。  

⑤ 

⑥ 

⑥ 緊急時の連絡先に係る情報をご記入ください。 

  なお、この欄は任意でご記入いただく内容です。 

⑤ 職場、買い物を行う店舗等利用頻度の高い場所、か

かりつけの医療機関及び治療中の病気等がある場合

はご記入ください。 

  なお、この欄は任意でご記入いただく内容です。 


