
様式第１号（第２面）　（第５条関係）携帯電話　・　スマートフォン　・　タブレット


· 基本情報（必須）
	氏名【必須】
	

	フリガナ【必須】
	

	メールアドレス【必須】
	＠

	生年月日【必須】
	　　　西　暦
年　　　　月　　　　日

	性別【必須】
	男性　　・　　女性

	住所【必須】
	

	住所備考
	例）オートロックの暗証番号など


	電話番号
	－　　　　　　　　－

	ＦＡＸ番号
	－　　　　　　　　－

	備考
	



· よく行く場所（任意）
自宅以外でよく行く場所（勤務先や学校など）があれば記入してください。
	名称【必須】
	

	住所【必須】
	

	備考
	



· 緊急連絡先（任意）
通報したときに知らせてほしい方がいれば以下に記入してください。
	氏名【必須】
	

	フリガナ【必須】
	

	本人との関係【必須】
	

	電話番号
	－　　　　　　　　－

	ＦＡＸ番号
	－　　　　　　　　－

	メールアドレス
	＠

	住所
	

	備考
	



【記入例】携帯電話　・　スマートフォン　・　タブレット


· 基本情報（必須）
	氏名【必須】
	消防　太郎

	フリガナ【必須】
	ショウボウ　タロウ

	メールアドレス【必須】
	shouboutaro＠docomo.ne.jp

	生年月日【必須】
	　　　西　暦
１９５５年　　　５月　　　５日

	性別【必須】
	男性　　・　　女性

	住所【必須】
	宮城県〇〇市〇〇字〇－〇　〇〇マンション１００１

	[bookmark: _Hlk209085207]住所備考
	例）オートロックの暗証番号など
オートロック暗証番号１２３４　スーパー〇〇のとなり

	電話番号
	０９０　－　☓☓☓☓　－　☓☓☓☓

	ＦＡＸ番号
	０２２☓　－　☓☓　－　☓☓☓☓

	備考
	同じマンションに両親が住んでいます



· よく行く場所（任意）
自宅以外でよく行く場所（勤務先や学校など）があれば記入してください。
	名称【必須】
	〇〇事務所

	住所【必須】
	宮城県〇〇市〇〇字〇－〇

	備考
	勤務先。オフィスは２階



· 緊急連絡先（任意）
通報したときに知らせてほしい方がいれば以下に記入してください。
	氏名【必須】
	消防　一郎

	フリガナ【必須】
	ショウボウ　イチロウ

	本人との関係【必須】
	父

	電話番号
	０９０　－　☓☓☓☓　－　☓☓☓☓

	ＦＡＸ番号
	０２２☓　－　☓☓　－　☓☓☓☓

	メールアドレス
	shoubouichiro＠softbank.ne.jp

	住所
	宮城県〇〇市〇〇字〇－〇　〇〇マンション１００２

	備考
	父は健聴者です




