
（様式３） 

 

防 災 訓 練 実 施 報 告 書  

 
令和   年   月   日 

 

（提出先）上   田   市   長 

（危機管理防災課） 

                   団 体 名                

 

                   代 表 者                

 

                   電話番号                

 
 

 次のとおり防災訓練を実施しましたので報告します。 

１ 訓練日時 

 令和   年   月   日 （   曜日） 

 

 午前            午前 

      時    分 から      時    分まで 

 午後            午後 

２ 訓練場所  上田市                       

３ 訓練内容  

４ 参加人員     人  （男性   人 ・ 女性   人） 

５ 訓練実施責任者 

 住 所                       

 

 氏 名         電話番号          

６ その他  

 


