
様式第１号別紙１ 令和 年 月 日 登録番号 ①

氏名

氏　　名　　（フリガナ） 性別 生年月日 年齢

男 ・女

大正 ・ 昭和 ・ 平成 ・ 令和

　 歳
　　 年　　 　　　 月　　　　　 　日生

災害時要援護者台帳　別紙：個別避難計画

（１）基本情報　みなさまご記入ください

お住まいについて □戸建　□集合住宅 構造

災害リスクについて

洪水

河川名 （         ）川 浸水想定区域　□内 □外　浸水深（　  　）ｍ

河川名 （         ）川 浸水想定区域　□内 □外　浸水深（　  　）ｍ

河川名 （         ）川 浸水想定区域　□内 □外　浸水深（　  　）ｍ

土砂  □警戒区域　□特別警戒区域

津波
 浸水想定区域、要避難区域　　□内 □外
 浸水深（基準水位）　　           　（  　　）～（　  　）ｍ

（２）地図など　みなさまご記入ください

※避難経路図、自宅の見取り図（寝ている場所）など　

普段いる部屋 寝室

酒田市 健康福祉部　地域福祉課



様式第１号別紙１ 登録番号 ①

（４）その他の特記事項　必要に応じてご記入ください

（３）必要な支援　必要に応じてご記入ください

介護認定 要支援（     ）　　・　　要介護（      ）

障がい手帳 身体：（   ）級　　部位（　                 　）　・療育：（      ）級　　・精神：（       ）

（避難する時） （持っていくものリスト）

(避難所で生活している時)

酒田市 健康福祉部　地域福祉課

（5）かかりつけ医・ケアマネ・介護施設　必要に応じてご記入ください

・居宅介護支援事業所（ケアマネージャー）・地域包括支援センター・相談支援事業所・かかりつけ医療機関　など

名称 住所 電話番号

自宅：携帯：自宅：携帯：


