様式第５号（第４条関係）
ページング放送利用状況報告書

年　　月　　日

庄原市長　様

住所

団体名

職名

氏名　　　　　　　　　　　　　　㊞

電話番号　　　　－　　　　－　　　　

庄原市住民告知放送実施要綱第４条第６項の規定により、　　　年度のページング放送の利用状況を報告します。
	放送責任者　
	氏名
	　住所
	電話番号

	
	　
	　庄原市　　　町　　
	　

	放送従事者
	氏名
	告知端末設置場所（施設名等）
	電話番号

	
	　
	　庄原市　　　町　　
	　

	
	
	（　自宅　・　　　　　　　　　）
	

	
	　
	　庄原市　　　町　　
	　

	
	
	（　自宅　・　　　　　　　　　）
	

	
	　
	　庄原市　　　町　　
	　

	
	
	（　自宅　・　　　　　　　　　）
	

	利用状況
　別紙　放送記録簿のとおり

	処理欄（記入しないでください。）

	告知端末
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※放送責任者・放送担当者等、申請内容を変更する場合は、様式第３号「ページング放送利用中止・変更届」を提出してください。
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