別記様式第３号（第１０条関係）
ＡＥＤ使用実績報告書
年　　月　　日　
　（宛先）栃木市長
　先に貸出しを受けたＡＥＤの使用実績について、次のとおり報告します。
	利用者
	団体の名称
	

	
	団体の所在地又は代表者の住所
	

	
	代表者の氏名
	

	
	電話番号
	

	事業の名称
	

	事業の開催場所
	

	事業の参加人数
	　　　　　　人

	貸出期間
	　　　　年　　月　　日（　）から
　　　　年　　月　　日（　）まで（　日間）

	心停止者に対するＡＥＤの使用の有無
	有・無
（有の場合は、その使用の状況）

	ＡＥＤの亡失又は損傷等の有無
	有・無
（有の場合は、その状況）


