
光市自主防災組織変更届  

 

   令和○年○○月○○日  

 

 光市長 様  

 

団 体 名 △△△△自主防災組織  

代 表 者 光市  太郎  

電話番号  0833-72-1403 

 

自主防災組織に変更が生じたので、下記のとおり届け出ます。  

※変更のある事項及び６、７欄を記入   

 事 項 新  旧  

１ 組 織 名    

２ 所 在 地  

（住所）  

〒  －   

 

（住所）  

〒  －   

 

３ 代表者役職      

４ 代 表 者  

 

ふりがな  

（氏名）  ぼうさい  いちろう  

    防災   一郎  

（住所）  

〒743－8501 

 光市中央 6-■-■■  

（電話番号）  

 0833-72-140０  

（メールアドレス）  

bousai@xxx.com  

ふりがな  

（氏名）  ひかりし  たろう  

    光市  太郎  

（住所）  

〒743－8501 

 光市中央 6-■■-■  

（電話番号）  

0833-72-1403  

（メールアドレス）  

 hikarishi@xxx.xx,jp  

５ そ の 他    

６ 変更年月日  令和○年○○月○○日  

７ 変更の理由   任期満了による会長交代のため。  

※変更に伴う規約又は組織体制図等に変更があれば変更後のものを添付すること。 

※代表者と違う方のメールアドレスの場合は、その方の氏名を併せてメールアド

レス欄に記載してください。  

記 入 例 


