
（様式１） 
 

 
 

  以下のとおり登録してよろしいか。 
 

令和   年   月   日 
 

ミルクボランティア登録申請書 

 
（宛先）福岡市動物愛護管理センター所長 

 
申請者：住 所 〒 
 
    （ふりがな） 

氏 名                    
 
福岡市ミルクボランティア事業実施要項 第３の１ に基づき，福岡市ミルクボランティアの登

録を申請いたします。 
 
記 

飼育施設の所在地  

飼育責任者 

氏名              

生年月日  電話番号  

携帯電話  FAX 番号  

メールアドレス  

家族構成（同居の場合のみ） 

例） 本人 (40 才) 
妻  (40 才) 
娘  (10 才) 
父  (65 才) 

 続 柄 （年 齢 ） 

     （   才）          （   才） 

     （   才）          （   才） 

     （   才）          （   才） 

     （   才）          （   才） 

受け入れ可能な動物に

ついて 

種類 □ 犬      □ 猫 

数 犬（     ）頭，  猫（     ）頭 

決 

裁 

所 長 係 長 係 員 
   



添付書類 
□飼養規約  □飼養許可証  □飼養動物リスト 

□その他（                        ） 

 
現在の動物の飼養状況 

□有 
□犬 （    ）頭   

※別紙「飼養動物リスト」を提出してください。 
□猫 （    ）頭 
□その他（            ）頭 

□無 

 
飼育環境 

家 の 状 況 
□一戸建て（ 持ち家 ・ 借家 ） 
□マンション・アパート等集合住宅（ 分譲 ・ 賃貸 ） 
□その他（                              ） 

※一戸建ての持ち家以外の場合は，飼養規約等の写しまたは飼養許可証を提出してください。 
 
（飼育場所について，簡単な見取り図で示すか，写真を貼ってください。） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
やむを得ない場合の預け先（※ペット飼養可能な住宅に居住している者に限る） 

住所 

氏名                  電話番号 

住所 

氏名                  電話番号 

住所 

氏名                  電話番号 

 


