
ふりがな 性別

氏名 血液型

自宅電話

番号

自宅以外

緊急連絡先

氏名　

連絡先

緊急時の利用者引受人

1

2

3

引き渡し

日時

引き渡し者

氏名（職員）

自宅

電話番号

携帯

電話番号

現住所

ご家族等連絡先

緊急時引き渡しカード

氏　　　名 電話番号 本人との関係

　　　　　　　　　　　　　　　　引き渡し記載欄

　　月　　日　　時　　分 引き渡し場所
事業所・避難場所

その他（　　　　　　　　）

・引き渡し時は必ず、免許証等で身分の確認を行う。

・同法人グループ等利用者の方は、基本的にグループホームへ引き渡しを行う。

行わないが、引受人に連絡を行い、了解を得られれば引き渡しを行う。

引き渡し後
の連絡先

引受人氏名

〇引き渡し時確認事項

・緊急時の利用者引受人以外に方が、引き受けにこられた場合は、原則引き渡しを

（連絡が取れない場合は、引き受けを行わない。


