
令和７年 10 月４日（土）袋井市地域防災訓練説明会資料 

 

 

 

提 出 書 類 提  出  先 提 出 期 限 

Ｐ１  

「袋井市地域防災訓練」 

訓練計画書 

自主防災隊長  

⇒自主連合防災隊長 
10 月 31 日（金） 

自主連合防災隊長  

⇒市 
11 月４日（火） 

Ｐ２ 班別安否確認シート 

【様式 8-3】 

班長 

⇒自主防災隊長 

12 月７日（日） 

集計終了次第  

Ｐ３ 自治会安否確認シート 

【様式 8-4】 

自主防災隊長  

⇒自主連合防災隊長 

12 月７日（日） 

集計終了次第 

※集計が間に合わなかった場合 

12 月 12 日（金） 

Ｐ４ 被害状況報告書 

（自主防災隊用） 

【様式 8-2】 自主防災隊長 

⇒自主連合防災隊長 

12 月７（日）11 時 

Ｐ５ 市指定避難所への 

避難人員報告書 

【様式 8-1】 

※市指定避難所への避難訓練を実施す 

る場合 

12 月７日（日）11 時 

Ｐ６ 「袋井市地域防災訓練」 

実施結果報告書 

自主防災隊長 

⇒自主連合防災隊長 
12 月 12 日（金）  

自主連合防災隊長 

⇒市 
12 月 19 日（金）  

Ｐ７ 「地域防災訓練用」 

・水消火器借用申請書 

・アルファ米（五目ごはん） 

希望書 

自主防災隊長 

⇒市 
11 月４日（火） 

袋井市地域防災訓練様式作成例集 

危機管理部危機管理課  

資料３ 

 



 令和 ○年 ○月 ○日  

 

令和７年度「袋井市地域防災訓練」訓練計画書（作成例） 

自主防災隊名   ○○○   自主防災隊 

自主防災隊長   袋井 太郎        

 

  １ 訓練場所（主な訓練場所を記入してください。） 

○○○公会堂及び○○公園 

 

２ 訓練実施計画 

 

訓練時間 

 

訓練内容（時系列で記入してください。） 

午前9:00 

 

訓練地震発生（同報無線） 

・身を守る行動、各家庭で非常持出し品の確認 

午前9:05 非常持出し袋を携帯し、各班単位で決めた集合場所へ集まる 

午前9:20 

   

 

各班の集合場所で安否確認を行う 

・班長は、各世帯の安否情報を聞き取り、様式8-3に記入 

・一人暮らしのお年寄り等の家へ声かけ 

・避難場所、●●公会堂へ移動 

午前9:50頃 

 

 

・●●公会堂に集合、班長は、自主防災隊長に班の安否情報を報告 

・自主防災隊長は、各班長からの安否情報を集計し、様式8-4に記入 

 町内の被害を想定し、様式8-2に記入 

・災害時要支援者の安否確認 

・班長は、訓練参加者の非常持出し品の携帯者数、災害用備蓄世帯数 

 、家庭内家具等の固定世帯数を確認し、自主防災隊長に報告 

午前10:30

 までに 

・自主防災隊長は、様式8-2（被害情報）、様式8-4（安否確認）を 

 市災害対策本部の支部（自主連合防災隊長）へ報告する 

午前10:30～ 

 

 

●●公会堂での訓練 

・メローねっと登録世帯数の調査、推進 

・水害への備えのチラシ配布、確認 

・炊き出し訓練                   …など 

正 午 

 

市長訓練終了あいさつ（同報無線） 

 訓練終了 

  

３ 独自に計画した取り組み 

※独自の取り組み、新たな取り組みがありましたら記入してください。 

・メローねっと登録世帯１００％を目指して、登録している世帯数を調査するととも

に、未登録世帯への推進、登録補助を行う。 
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（様式第８－２号）

被害状況報告書（自主防災隊用）【記載例】

年 月 日 時

<河川・ため池などの水害>　袋井市〇〇地区△△川の堤防決壊（人的被害なし）

<ライフライン被害>　袋井市〇〇地区△△橋東50mの箇所で電線が切れている

<火災被害>　袋井市〇〇地区で建物火災が発生

※訓練当日（12/7）の午前11時までに自治会を管轄する自主連合防災隊長
へ報告してください。

<人的被害>　　袋井市〇〇地区△△公会堂北100mの箇所で高齢の男性が転倒し足を骨折

<道路・橋梁被害>　袋井市〇〇地区△△橋が崩落し通行不能

7

<非住家被害>　袋井市〇〇地区△△スーパーで床下浸水

11 0 分

<住家被害>　　袋井市〇〇地区△△に位置する■■宅が地震により倒壊

<土砂災害>　袋井市〇〇地区△△公会堂南100mの民家に土砂が流入

<その他被害>　●●牧場で牛10頭が脱走

自主防災隊名 Ａ自主防災隊 伝達者名 袋井　太郎

伝 達 時 刻 令和 7 12

被害種別

人的被害 住家被害 非住家被害 道路・橋梁被害

河川・ため池などの水害

土砂災害 ライフライン被害 火災被害 その他被害 要望

被害状況
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（様式第８－１号）

情 報 伝 達

自主防災隊名 A 自主防災隊

避難者世帯数 世帯

避難者人数 人

特記事項

自主防災隊　⇒　自主連合防災隊長

市指定避難所への避難者人員報告書

隊長氏名 袋井　太郎

避　難　者　人　員

※この様式は、市指定避難所への避難訓練を実施される場合に、

自治会を管轄する支部に、避難希望者の人数を報告するものです。

10

30

・介助用ベッドが２台必要です
・２世帯に乳児が１人ずついます
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令和  年  月  日 

 

令和７年度「袋井市地域防災訓練」実施結果報告書【記載例】 

 

自主防災隊名 
 

A 自主防災隊 

 

自主防災隊長名 

 

袋井 太郎 

(１)訓練会場に 

集まった人数 

 

４００人 

(２)非常持ち出し品

を持ってきた人数 

 

２００人 

自治会世帯数 
(３)災害用備蓄品を準備して 

いる世帯数 

(４)家庭内の家具等を固定して

いる世帯数 

 

２００世帯 １２０世帯

 

   １００世帯

※班ごとに挙手などにより確認を行うなど、簡易的に行っていただければ結構です。 

(５) 訓練内容（実施した訓練等について、□にレ点又は塗りつぶしをしてください。） 

 

    ■ 安否確認・情報伝達訓練         ■ 家具等の固定推進 

     □ 災害用伝言サービスの確認      □ メローねっとの登録推進 

     □ 炊き出し訓練                      □ 資器材点検 

    □ 放水訓練             ■ 避難所運営訓練 

■ 簡易トイレ設営訓練        ■ 応急給水訓練 

□ 水害への備えの啓発        □ その他 

 

 

 

 

 

 

(６) 独自に実施した取り組み 

※独自の取り組み、新たな取り組みがありましたら記入してください。 

・メローねっとの登録について高齢者の登録を中学生が補助 

・中学生や高校生が訓練に参加し、自身が出来る災害対応を検討 

 

(７) 反省点・ご意見など 

 

 

 

※ 12 月 12 日(金)までに、各地区の自主連合防災隊長に提出してください。 

その他の訓練を実施の場合は記入してください 

・元看護士を講師に招き応急救護訓練を実施 

・地元消防団と土のう作りの訓練を実施 
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【提出先】袋井市 危機管理部 危機管理課 ＦＡＸ ８６－５５２２ 

【提出期限】1１月４日（火） 期限後の提出は貸出できない場合があります。  

【提出方法】①メール（bousai@city.fukuroi.shizuoka.jp）②FAX③危機管理課窓口 

 

１【12 月７日(日)地域防災訓練用】水消火器借用希望書 

１ 借用希望本数 

  

水消火器   （   10   本） 

 
※数に限りがあるため、ご希望の本数にならない場合が 

ありますので、ご承知ください。 

２ 借用、返却期間 貸出期間と返却期間は別途通知します。 

※借用期限を厳守し、破損又は、紛失した場合は、速やかに修理弁償していただきます。 

 

２【12 月７日(日)地域防災訓練用】アルファ米（五目ごはん）希望書 

市の災害用備蓄の中から賞味期限が迫ったアルファ米を、防災訓練で調理・試食をし

ていただくという趣旨で配布するものです。 

１ アルファ米希望数 

 

 アルファ米（五目ごはん） （   １   箱） 

（１箱 50 人前 100ｇ×50 人＝５キロ/箱） 
 
※数に限りがあるため、ご希望の個数にならない場合が 

ありますので、ご承知ください。 

２ 引渡し方法 
袋井市防災センターにて引渡しをいたします。 

引渡し方法等は別途通知します。 

 

使 用 責 任 者 

 A 自主防災隊 

 袋井 太郎 

連 絡 先 ●●●-●●●●-●●● 

 
７ 

こちらから電子申請も可能です！ 
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