第12号様式（第12条関係）

マンション防災アドバイザー派遣実績報告書

　　年　　月　　日　
（報　告　先）
横　浜　市　中　区　長
	報告団体
	住　　所
	

	
	団 体 名
	

	
	代表者職氏名
	

	
	
	

	連絡担当者
	氏　　名
	

	
	住　　所
	

	
	電話番号
	

	
	Ｅメールアドレス
	



　　　第　　号で派遣決定を受けて実施した事業について、次のとおり報告します。
	実施日時
（事前打合せ日時※）
	１回目　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分　～　　時　　分
２回目　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分　～　　時　　分
３回目　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分　～　　時　　分
４回目　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分　～　　時　　分
５回目　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分　～　　時　　分年　　月　　日（　　）　　　時　　分　～　　時　　分
※事前打合せを実施した場合のみ記入


	実施テーマ
	

	会場名
	

	住　所
	

	実施内容
	（当初感じていた課題に対するアドバイザーからの支援内容を御記入ください。※別紙可）
（当日の資料又は写真を添付してください。）








	今後の活用
	（アドバイザーの支援で受けた内容を今後どのように活かすか御記入ください。）









