
伊豆の国市優良消防団員推薦書
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　令和　　年　　月　　日

　伊豆の国市消防団第　　　分団長　　　　　　　　　　　　　

【基準】　入団から５年以上在籍している、現在の部長・班長又はその経験者で、消防団活動において、著しい功労がある団員。その他団長が認める団員。（※まだ、受賞されていない団員の方）
※提出期限：令和４年1２月９日（金）

伊豆の国市危機管理課　鈴木宛　 FAX：０５５－９４８－１１６９


                         　　 MAIL：kiki@city.izunokuni.shizuoka.jp








