要配慮者利用施設の避難確保計画に基づく訓練実施報告書
	年　　　月　　　日　
　　那須烏山市長　あて

住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　　名　　　　　　　　　　　　印　　　
電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　

　下記のとおり、水防法・土砂災害防止法の規定に基づく訓練を実施しましたので報告します。

	施設の名称
	

	施設の所在地
	

	施設の用途
	□　医療施設　　　□　児童福祉施設　　□　幼稚園
□　高齢者施設　　□　障害者施設
□　その他（　　　　　　　　　　）

	対象種別
	□洪水　・　□土砂災害

	実施日時
	　　年　　月　　日（　）　　　時　　分から　　時　　分まで

	訓練等種別
（複数選択可）
	□防災研修
□情報伝達訓練、利用者の避難誘導・避難経路等の確認
□図上訓練
□避難訓練
□その他の訓練（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	訓練概要
（写真や図等、詳細は別添資料で提出可）
	

	訓練参加者・参加人数
	施設職員：　　名、施設利用者：　　名、
施設利用者の家族：　　名、地域の協力者：　　名
その他：　　名
	合　計

	
	
	名

	確認事項
（課題、改善方法等）
	

	訓練実施責任者
	職　　　　　　　　　　　　氏名

	訓練記録作成者
	職　　　　　　　　　　　　氏名



