[bookmark: _Hlk503884692][bookmark: _Hlk503885022]（様式２－１）救急法基礎講習用 
第 　　　　号 
令和　　年　 　　月 　　　日
 
日本赤十字社埼玉県支部長 様 

　　　団 体 名                                   
　　 
      代表者名                             　      
　　　　　 

赤十字救急法基礎講習会開催にかかる指導員派遣について（依頼）

標記の件について、下記のとおり講習会を開催いたしますので、指導員の派遣をお願いします。

記

１ 講習の種類　　　救急法基礎講習


２ 期      日 　　 令和　　　年 　　月　　 日（　 ） 


３ 時      間 　　　　　：　　　 ～　　　 ： 


４ 会      場 　　名　称：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　
所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

５ 対      象 　　□学生　□児童・生徒　□職域　□地域住民　□その他（　   　　　　）
（該当する項をチェックしてください）

６ 人      数                    人
 
７ 担  当  者 　  氏名                                    
住所 〒                            　　　　　　　　　        
TEL 　　　　　　　　　　　　　FAX　　　　　　　　　　　　　　

８ そ  の  他      最寄り駅から会場までの地図を添付します。 
