第１号様式（第６条関係）
年　　月　　日
練馬区長　様

練馬区被災建築物応急危険度判定ボランティア登録申請書

　裏面の記載事項に同意し、震災時において練馬区被災建築物応急危険度判定ボランティアとして判定をしたいので、練馬区被災建築物応急危険度判定ボランティア事業実施要綱第６条の規定に基づき以下のとおり申請します。
　登録後は区の方針に従って活動することを約束します。


	ふ り が な
	
	生年
月日
	
　　年　　月　　日

	性別
	男
女

	氏　　　名
	
	
	
	
	

	住　　　所
	〒　　　－　


	連　絡　先
	電話番号
	

	
	携帯電話
	

	
	FAX
	

	勤　務　先
	

	勤務先住所
	〒　　　－　


	連　絡　先
（勤務先）
	電話番号
	

	
	FAX
	

	メールアドレス
	携帯
	

	
	パソコン
	

	
	その他
	

	健康状態
	健康　□
持病あり　※アレルギー等、できるだけ詳細に記入してください。

	その他
　特記事項
	



【同意事項】

記載内容に同意の上、□にチェックをしてください。
□　第一に、ご自身とご家族の安全を確保してください。
[bookmark: _GoBack]□　判定に際しては、応急危険度判定コーディネーター、区職員その他現地責任者の指示を厳守してください。
□　練馬区被災建築物応急危険度判定ボランティアは、建築物等の被害状況を調査し、余震等による二次被害発生の危険度の判定および判定の結果の表示等を行うことが目的です。
□　参集場所へは、徒歩、自転車、原動機付自転車または自動二輪車により参集してください。原則として、自動車は使用しないでください。
□　参集に当たっては、練馬区被災建築物応急危険度判定ボランティアの手引きに記載されている携行品をご持参ください。また、けが等に備えて医療機関に受診できるようにご準備ください。
□　上記事項に著しく反したときは、登録抹消となります。
□　判定に要する費用（食費、交通費、その他の費用）は全て自己負担となります。
以上、同意いたします。

署　名　　　　　　　　　　　　　　　　　
