筑西広域シェイクアウト訓練

訓練参加ＦＡＸ登録書
　下記項目に必要事項を記入していただき、ＦＡＸ送信をお願いします。

　（※なお、お預かりした個人情報はこの訓練以外に使用することはありません。）

ＦＡＸ送信先　　（０２９６）２４－５４４４　　消防本部 警防課　宛
参加登録期限　　平成２９年３月１４日（火）午前９時００分まで

　　　　　　　　（※締切後の登録は無効となりますのでご注意ください。）

	【筑西広域シェイクアウト訓練参加ルール】

　　訓練時間に、地震の発生を想定した三つの安全行動「①Drop（揺れに倒される前に姿勢を低く）」「②Cover（手や腕で頭や首を守って）」「③Hold on（揺れが止まるまでじっとして）」を行い、身の安全確保を図る訓練をします。


　　また、この機会に、あなた自身や家族、仲間や組織が実施する防災計画の確認をお勧めします。
【記入欄】
	参加形態

[必須回答]

	□
	個人・家族

	
	組　　　織
	□
	企業
	□
	学校

	
	
	□
	自治会・自主防災会等
	□
	その他

	
	
	企業・団体・個人名
[任意回答]
	(　　　　　　　　　　　　　　 )

	
	
	企業・団体名についてホームページ等への掲載希望[必須回答]
	□
	掲載してもよい

	
	
	
	□
	掲載しない

	電話番号」
[任意回答]
	（　　　　　　）-　　　　　　-

	参加人数

[必須回答]
	（　　　　　　　　　）人

	
	
	

	シェイクアウト訓練後に行う訓練（プラスワン訓練）について

 [任意回答、複数回答可]
※身を守る安全行動を行った後、引き続き独自訓練を実施される場合のみご回答ください。

	□
	避難訓練
	□
	初期消火訓練

	□
	資機材・備蓄物資の点検
	□
	初期消火訓練

	□
	家具や棚などの転倒防止対策・配置等の確認

	□
	その他








