
【緊急】火災・救急通報ＦＡＸ用紙 
★あてはまるところにレを入れてください。 

 

□火事です！ 
 □ 自宅 □ 近所 で □ 家 □（   ） が 
燃えています。 

 
□救急です！ □ 急病 □ けが  
 

      □   私     □ １人 
 それは  □ 家 族  で  □ ２人   です。 
      □ その他     □（ ）人 
 

 年齢は     歳、性別は □ 男 □ 女 です。 
 

 意識は □ ある □ ない 呼吸は □ ある □ ない 
 
※下の枠内は、いざというときのためにあらかじめ記入しておきましょう。 

市・郡    町         番地 
住  所 （アパート・マンション名等） 

氏  名   
FAX 番号 ０８９－（      ）－（         ） 

かかりつけ病院  

（    ）－（    ）－（     ） ※ 
緊急連絡先 

（    ）－（    ）－（     ） ※ 

                    ※印は、当人との関係。 

伊予消防等事務組合消防本部



『症状をおしえてください。』 
※該当するところを○で囲み、症状にレを記入してください。 

 
     頭・顔 

     胸・背中    □ けが 

         □ 痛い 

             腕・手      □ 苦しい 

                      □（     ） 

             腹 

             腰 

 
             足 

 

 

 

 
《その他伝えたいこと》 

 

伊予消防等事務組合消防本部 


