
（記入例）

生

（

本人氏名 

代筆者氏名 

※代筆の場合は、上記の該当する項目に☑をお願いします。

＜留意事項＞
　〇　個別避難計画は、要介護者や障がい者等などの災害時に避難支援が必要な方に避難支援を行う人や避難先などを
　　　記載した計画です。
　○　避難支援は、普段からの地域の支え合いによって少しでも災害時の被害を減らそうとするものです。
　○　避難支援等実施者の方にお願いするのは、あくまでもご自身の安全が確保できる範囲での支援です。
　　　また避難支援等実施者の方が避難支援について、法的な義務や責任を問われたりするものではありません。
　○　災害時には避難支援等実施者の不在や被災などにより避難支援を行えない可能性があります。

【　大阪中之島介護センター　大阪　一郎　】

　　　　　　　　　　　　　　　　　　個別避難計画の作成・共有に係る同意書

　令和●年●月●日

　下記の留意事項について理解したうえで計画を作成し、計画書に記載された情報を平常時から関係者間や、自主防災組織で
共有することに同意します。また、緊急時の連絡先、避難の手助けをする方に記載されている方にも平常時から関係者間や、
自主防災組織で共有することの同意を得ています。

（自署または代筆） 【　東住　太郎　】

（代筆の場合のみ）

□ 本人の親族

☑その他（　ヘルパー　）

個別避難計画書

作 成 日 令和●年●月●日 （地域）町会 （東田辺）●●町会

フ リ ガ ナ ヒガスミ　タロウ 性　　　別 男

氏 名 東住　太郎
生年月日
（年齢）

昭和20年1月1日

78 歳）

住 所 東住吉区東田辺１－１３－４

電 話 06-●●●●-●●●●

世 帯 の 状 況 一人暮らし

緊急時の連絡先

氏 名
（ フ リ ガ ナ ） 阿倍野　花子（アベノ　ハナコ）

本人との
関係 長女

自宅 06-●●●●-●●●● 携帯 090-●●●●-●●●●

避難を必要と
する理由

高齢介護 要支援1 高齢自立 Ⅱａ

身体総合等級 1 障害内容 上肢-1、下肢-1

連 絡 先 06-●●●●-●●●●・090-●●●●-●●●●

支 援 配 慮 事 項 移動に車いすが必要

避難の手助けをする方（避難支援等実施者）①
フ リ ガ ナ アベノ　ハナコ

氏　　　名
（団体名及び代表者でも可）

阿倍野　花子

住 所 ・ 所 在 大阪市阿倍野区文の里１－１－４０

住 所 阿倍野区文の里１－１－４０

連 絡 先

避難の手助けをする方（避難支援等実施者）②
フ リ ガ ナ オオサカナカノシマカイゴセンター

氏　　　名
（団体名及び代表者でも可）

大阪中之島介護センター

住 所 ・ 所 在 大阪市北区中之島1-3-20

連 絡 先 06-●●●●-●●●●

※避難支援等実施者による災害時の避難支援を保証するものではありません。
　 また、避難支援等実施者は、避難支援について法的な責任や義務を負うものではありません。

広域避難場所 長居公園 一時避難場所 東田辺中央公園
避難場所

災害時避難場所 東田辺小学校 津波避難ビル 東田辺小学校

大阪市東住吉区役所提出用


