
１ 利用者
り よ う し ゃ

情 報
じょうほう

（太
ふと

枠内
わくない

は 必
かなら

ず記入
きにゅう

してください）            

フリガナ  
性 別 

男・女 

生年月日（西暦） 

   年  月  日生 氏   名  

住   所 
〒 

 

メールアドレス  

連絡先電話番号  

自宅電話番号  

ＦＡＸ番号  

 

２ 良
よ

く行
い

く場所
ば し ょ

（できるだけ記入
きにゅう

してください） 

 場所の名称 住   所 

場所１  
〒 

 

場所２  
〒 

 

 

３ 緊 急
きんきゅう

連絡先
れんらくさき

（できるだけ記入
きにゅう

してください） 

緊急連

絡先 

フリガナ 本人と

の関係 

電話番号 ＦＡＸ番号 

氏  名 メールアドレス 

連絡先

１ 

 
 

  

  

連絡先

２ 

 
 

  

  

連絡先

３ 

 
 

  

  

 

 



４ 通勤
つうきん

・通学先
つうがくさき

（南
なん

予
よ

地
ち

域
いき

以
い

外
が い

にお住
す

まいの方
か た

で南
なん

予
よ

地
ち

域
いき

に通勤
つ う き ん

・通学
つ う が く

の方
か た

は 

 必
かなら

ず記入
き に ゅ う

してください） 

勤務先（学校）名称  

勤務先（学校）住所  

電話・FAX 番号 電話          FAX  

 

５ 既往歴
き お う れ き

（できるだけ記入
きにゅう

してください） 

既往症 

 

 

 

６ 掛
か

かり付
つ

け医療
いりょう

機関
き か ん

（できるだけ記入
きにゅう

してください） 

医療機関名 住所 担当医師 病院電話番号 

    

  
  

 

７ その他
た

の利用者
り よ う し ゃ

情 報
じょうほう

（できるだけ記入
きにゅう

してください） 

自宅に健聴者 （有・無） 

手話または筆談の状況 

手話が（できる・できない）  

筆談が（できる・できない） 

 

※該当のものに○をつけてください。  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



【お問い合わせ先】 

 

〒798-0060 宇和島市丸之内5丁目1番18号 

 宇和島地区広域事務組合消防本部 警防課通信係 

 TEL 0895-22-7500  FAX 0895-24-1554 

 E-mail u.fire.tsuushin@uwajimakouiki.jp 

 

〒796-0010 愛媛県八幡浜市松柏丙 796 番地 

 八幡浜地区施設事務組合消防本部 警防課通信指令室 

 TEL 0894-22-0119  FAX 0894-22-5227 

 E-mail tsuushin@fd-yawatahama-ehime.jp 

 

〒795-0012 愛媛県大洲市大洲 1034 番地の 4 

 大洲地区広域消防事務組合消防本部 警防課通信指令室 

 TEL 0893-24-0119  FAX 0893-24-4583 

 E-mail sirei@ozu119.jp 

 

〒798-4341 愛媛県南宇和郡愛南町蓮乗寺 473 番地 

 愛南町消防本部 通信指令係 

 TEL 0895-72-0119  FAX 0895-73-1119 

 E-mail shobosho@town.ainan.ehime.jp 

 

〒797-0015 愛媛県西予市宇和町卯之町 2 丁目 377 番地 

 西予市消防本部 防災課 

 TEL 0894-62-0119  FAX 0894-62-3780 

 E-mail seiyo-fd@city.seiyo.ehime.jp 

 

※ FAX
ふぁっくす

でお問
と

い合
あ

わせされる場合
ば あ い

は、送信元
そ う し ん も と

のFAX
ふぁっくす

番号
ば ん ご う

を 必
かなら

ずご記入
き に ゅ う

ください。  


