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罹災(　　　)証明願
	
　　　　年　　月　　日
勝山市消防署長
　　　　　様　　　　　　　　　　　　	
申請者
住所
氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
電話　　　　　　　　　　　　



　　　　　　　　　　　　　のため必要がありますので、下記事項についてご証明
願います。
記

1　罹災日時　　　　　　　　　　年　　　月　　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　時　　　　　分頃
2　罹災場所

3　罹災物件

4　罹災程度

5　提出先




	証明欄
	上記の事実相違ないことを証明します。
　　　　年　　月　　日　　　　　　
勝山市消防署長　　　　　　　　　㊞



