様式第１１号
自衛消防隊(特定)教育　　　入校前個人調査表
　企業(事業所)名　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　
入校後の実科訓練を安全かつ円滑に実施するために、以下のアンケートにご協力ください（本目的以外には使用しません）。
１　自衛消防活動における現在の主たる担当業務に◎印（兼務の場合は、該当する業務全てに○印）を付け、従事経験のある業務の従事期間(年数)を全て記入してください。
	種別
	初期消火
	通報連絡
	避難誘導
	現場指揮
	災対本部
	その他※
	勤務年数

	業務
	
	
	
	
	
	
	

	年数
	年
	年
	年
	年
	年
	年
	年


　※　その他（業務内容を具体的に記入してください。）
⇒　
２　次の訓練項目について、操作方法等の習熟度を自己評価してください。
	空気呼吸器取扱(　　)
	　放　　水(　　)
	機関操作(　　)


　１ 未 経 験　２ 自信がない　３ 若干出来る　４ 概ね出来る　５ 自信がある
３　貸し出しを希望する資器材等があれば、○印を付けてください。
　（ 　 ）空気呼吸器、（ 　 ）防火衣、（ 　 ）防火ヘルメット、（ 　 ）長靴
　※　上記資器材は、訓練効果を高めるため、普段事業所で使用しているものを持参いただくよう依頼しておりますが、やむを得ず持参できない場合のみ学校備品を貸し出します。
　　　なお、サイズ・数量には限りがありますので、あらかじめご承知おきください。
４　次の質問にご回答ください。
　（１）教育訓練に対する不安はありますか？　　　あ　る 　・　な　い
（２）体力・健康面での不安はありますか？　　　あ　る 　・　な　い
（３）その他学校生活に不安はありますか？　　　あ　る 　・　な　い
　※　不安があるとお答えの方は、具体的な不安要素をご記入ください。
　　⇒　
