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水戸市消防団員等応援の店認定申請書
　年　　月　　日
水戸市長　　様
申請者　住所又は所在地
氏名又は名称　　　　　　　　　　印
代表者氏名

　水戸市消防団員等応援の店の認定を受けたいので，水戸市消防団員等応援の店認定等要項第３条の規定により下記のとおり申請します。

記

１　優待を行う事業所，店舗等について
	名称
	

	所在地
	

	代表者氏名
	

	電話番号
	

	ホームページアドレス
	

	営業時間
	①　　　時　　分～　　時　　分　　　（曜日）
②　　　時　　分～　　時　　分　　　（曜日）
· 時間は，24時間表示で記載すること。

	定休日
	

	提供しているサービス
又は販売している商品
	

	優待の内容
	

	市ホームページへのＰＲ掲載の希望（有の場合は，ひとことＰＲを記載してください。）

	□有　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
□無



　２　誓約について
私は，次の各号に掲げることを誓約します。
(1) 申請に係る事業所等において宗教活動又は政治活動を行わないこと。
(2) 水戸市暴力団排除条例（平成24年水戸市条例第２号）第２条第２号に規定する暴力団員又は同条第３号に規定する暴力団関係者でないこと。

申請者氏名　　　　　　　　　　　　　　




