江戸川消防署　予防課　予防係
アンケート（令和７年度消防設備士等実務教養）

お手数ですが、下記のアンケートにご記入いただき、令和７年１２月１２日までに提出願います。
（ご提出については、ＦＡＸ、郵送、持ち込み又は電子メールなど任意の方法でお願いします。）
なお、複数名で資料の内容を確認された事業所につきましては、代表の方がアンケートにご記入ください。（本アンケートの提出は1部で結構です。）

○　事業所名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
○　事業所所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
○　代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　

１　資料の内容は参考になりましたか？（該当する番号に○をつけてください。）
1  参考になった　　⑵　一部参考にならなかった　⑶　全く参考にならなかった
２　（１で⑵を選んだ方のみ）
どの内容が参考になりませんでしたか？






３　今後の実務教養でどのような実施形式を希望しますか？（該当する番号に○をつけてください。）
1 　今回と同様の資料配布形式
2 　決まった日時に消防署へ集まる集合形式
3 　その他の形式
４　（３で⑶を選んだ方のみ）
どのような実施形式を希望するか教えてください。






５　その他ご意見等（今後希望する教養内容等）がありましたら、ご記入ください。








※　よろしければ事業所に所属する消防設備士の方を教えてください。個人情報は火災予防業務協力者の推薦資料として使用させていただきます。（記入しきれない場合は、２枚目を利用するか、任意の様式にてご提出ください。消防設備士の変更は消防設備業変更届の要件ではありませんが、ご協力をお願いします。）
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　アンケートにご協力いただき、誠にありがとうございました。





