災害時引き渡しカード
下の学年の児童から記入してください。
	学年
	組
	氏　　　　　　　名

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	住所
	富士見・舞浜・東野・（　　　　）

	TEL
	
	保護者氏名
	

	災害時緊急連絡先（自宅で連絡が取れない場合の連絡先を具体的に書いてください）
※下の表にご記入いただいた方にのみ、引き渡しを行います。

	優先順位
	続柄
	電話番号または携帯電話番号

	①
	
	

	②
	
	

	③
	
	

	      代　理　人　名
	      続　　　柄

	１　
	

	２  
	

	３
	


・お名前（　　　　　　　　　）勤務先市町村名（　　　　　）徒歩時間（　　　　　）
・お名前（　　　　　　　　　）勤務先市町村名（　　　　　）徒歩時間（　　　　　）
※次年度には破棄します
災害時引き渡しカード（記入例）
下の学年の児童から記入してください。
	学年
	組
	氏　　　　　　　名

	１
	２
	舞浜　太郎

	２
	２
	舞浜　花子

	５
	４
	舞浜　大輔

	
	
	

	
	
	

	住所
	富士見・舞浜・東野・（　　　　）２－１－１

	TEL
	０４７―２２２－４５５５
	保護者氏名
	舞浜　和男

	災害時緊急連絡先（自宅で連絡が取れない場合の連絡先を具体的に書いてください）
※下の表にご記入いただいた方にのみ、引き渡しを行います。

	優先順位
	続柄
	電話番号または携帯電話番号

	①舞浜　優子
	母
	０４７－２２２－４５５５

	②舞浜　和男
	父
	０９０－１１２２－３３４４

	③舞浜　京一
	祖父
	０４７－３３３－６７８９

	      代　理　人　名
	      続　　　柄

	１　東野　三郎
	伯父

	２  富士見　五郎
	５年２組　富士見　陽一の父

	３　後井　洋子
	５年２組　後井　健太の母


・お名前（　　舞浜　優子　　）勤務先市町村名（　浦安市　）徒歩時間（　２０分　）
・お名前（　　舞浜　和男　　）勤務先市町村名（　千葉市　）徒歩時間（　３時間　）
学区外の方はここに記入してください。








