様式３
避難所状況報告書〔第１報〕（初動期用）
	避難所名
	

	開設日時
	令和　　　年　　　月　　　日　午前・午後　　　時　　　分

	連絡手段
	ＦＡＸ　　　　-　　　-　　　　　ＴＥＬ　　　　-　　　-　　　　

	
	その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	避難所運営委員会
	□設置済
□未設置
	委員会長名
	

	
	
	委員副会長名
	



	報告日時
	令和 　年 　月 　日　 　時 　分
	報告者
	

	避難世帯数
	世帯
	避難者数
	人

	避難行動要支援者数
	人
	負傷者数
	人

	感染症有症状者
	人
	
	

	在宅避難世帯数
	世帯
	在宅避難者数
	人

	避難所施設
	安全確認
	　□実施（結果：　　　　　　　　　　　　）□未実施

	
	危険箇所
	　□あり（詳細：　　　　　　　　　　　　）□なし

	緊急を要する事項（具体的に箇条書き）

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	避難所運営管理者（町職員）
	所属：
	氏名
	

	避難所管理者等
	所属：
	氏名
	

	その他参集者
	


[bookmark: _GoBack]※避難所に到着次第、この様式を使って状況を報告します。
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