消防訓練実施計画書

	　　　　　　年　　　月　　　日
 　中部上北広域事業組合
 　　　　　　　　　　　　様

 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　届出人住所　

 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　届出人氏名　


	 防

 火

 対

 象

 物
	 所　　在　　地
	

	
	令別表第１に
掲げる区分
	
　　　　　 項

	
	 名　　　　　称
	

	
	 防火管理者氏名
	

	
	 収容人員
	 　　　　　　名　　　　　（内　従業員・職員　　　　　　　名）

	 実施日時
	 　　　　年　　　月　　　日　　　　　　　　時　　　分　から
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　時　　　分　まで

	 訓練の種類
	 ①通報訓練　②避難訓練（救助袋 有・無）　③消火訓練（消火器・屋内消火栓）

	消防車両等の

派遣依頼の有無
	消防車両
	 有・無                 ポンプ車・その他（　　　　　　　　　　）

	
	消 火 器
	 有・無                 消火訓練指導・その他（　　　　　　　　）

	
	講　　評
	 有・無

	訓練の概要
	

	備　　　　　　　考
	 消火器取扱訓練予定人数　　　名

 消火訓練の実施側が用意するもの



	受　付　欄

	
	
	

	 訓練担当者氏名等
	電話　　　　（　　）



※　１．消防車両等を依頼する場合は、７日前までに提出すること。
２．選択肢のある欄は、該当事項に○印を付すこと。
３．119番通報する場合は、事前に上十三消防指令センター（TEL：0176-21-4119）へ連絡すること。
　　（通報する約5分前）
４．受付欄は、記入しないこと。
