
様式 2

令和 7年度防災研修
1 1日 研イl多

この研修は、会員事業所の新入社員や一般職員を対象に、災害や事故発生時に的確な行

動が取れるよう、煙中避難等の体験訓練や各種消防設備を使用 した実技訓練を主体として

行います。防災研修 (1日 )を受講された事業所は、二墜壁≦型:型:菫:塑:重=墨1塾:量!堕:璽:型:壁:当:型

!堕:菫:≦=璽:型:塾:生:立」塾:望!堕:重:壁:菫」≧=≦」塑:塾:壁:堕」塾:墾:整と皇:当:璽:菫:塑:塾:≧=≧=

※ )肖防法令に定める訓練として受講される特定防火対象物の事業所は、当研修を受講す
る前に「自衛消防訓練通報書」 |こ より、所轄の消防署あて通知ください。

(1)実施日時 (各国とも 10時～ 16時 )

回数 実施日 回数 実施 日

第 1回 4月 14日 (月 ) 第 5回 9月  4日 (木)

第 2回 5月  9日 (金) 第6回 9月 19日 (金 )

第 3回 6月 30日 (月 ) 第7回 10月  1日 (水)

第 4回 7月 17日 (本) 第 8回 10月 31日 (金)

(2)定  員

各国とも 18名
(3)研修費用

研修に係る受講料(3,700円)は、旦=墜翌堕 重昼菫堕 」重」菫 菫≦璽重 菫塑 」壁左。

※ 昼食を希望される方には、500円でお弁当を斡旋します。

2 半日研修

この研修は、防火管理者を対象に、発災時および平素の消防訓練|こ際し的確なリーダー

シップが取れるよう、煙中避難等の体験訓練や各種消防設備を使用した実技訓練を主体と

して行つています。

(1)実施日時(各国とも 13時 30分～16時 30分 )

回数 実施日

第 1回 9月  8日 (月 )

第 2回 10月  6日 (月 )

第 3回 11月 21日 (金)

(2)定  員

各国とも25名
(3)研修費用

研修費用 (2,700円)|よ⊥塗重三墨二重≧菫二塁]壁」墨 i塗彗≦E璽菫塾
=璽
」墨 2=

3 その他(1日研|1多及び半日研修共通)

(1)実施場所

広島市総合防災センター(広島市安佐北区倉掛二丁目33-1)
(駐車場は、広島市総合防災センターの北側にあります。)

丁EL 843-0918(研 修についての問合せはご遠慮ください。)

(2)実技がありますので、動きやすい服装で受講してください。

(3)防火管理者証 (手帳)をお持ちの方は、当日持参してください。

※ 受講希望日の 1週間前までに、別紙 (防災 (1日 0半日)研修申込書)|こ必要

事項を記入しFAXにてお申込みください。折り返 しFAXで回答いたします。

なお、先着順とさせていただきますのでご了承 <ださい。
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令和 7年度

○ 申 込 欄

防災 (1日・半日)研修 (申 込・回答)書

(  年  月 日 )

防災 1日研修

参加希望日

※希望日にOをつけて<ださい
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防災半日研修

参加希望日

※希望日にOをつけてください
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9月  8日 (月)13:30～ 16:30
10月  6日 (月 )13:30～ 16:30
11月 21日 (金)13:30～ 16:30

事 業 所 名
会員番号

事 業 所 所 在 地 TEL(

FAX(
〔担当 〕

)

防災 1日研修・ 参 加 者職 名 氏  名
昼食弁当申込 (要・ 否)

(5α)円)お茶付き

キャンセルは 3日前まで第 1希望 第 2希望
職1名 (防火管理者の方は

その旨ご記入ください)

氏  名 (フ リガす)
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防災半日研修・ 参 カロ者 職 名 ・ 氏 名

第 1希望 第 2希望
職  名 (防火管理者の方はその旨

ご記入ください)
氏  名 (フ リガす)

○ 回 答 欄 (   年  月  日 )

受付の可否 参加受付状況

申込みのとおり受け付けましたので、ご参加下さい。

(なお、参加者変更の場合は事前にご連絡下さい。)

申込み日は定員となりましたので、他の日をお選び頂き

再度お申込み下さい。

FAXに てお申込み<ださい。 FA×  (082)546-3497


