様式第１９号の１（第２９条関係）

	 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日

 　会津若松地方広域市町村圏整備組合

 　　　　　消防署長　　　　　　　　　様
申請者

住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
電話番号（　　　　）　　　　　　　　　　　
 　　　　　　　　　　　　　　　　　り災証明申請書
	

	１　使　用　目　的
　　又は提出先
	
	２　必要枚数　　　　　枚
	

	３　申請者とり災
　　対象物との関係
	 　所有者　　管理者　　占有者　　担保権者　　その他（　　　　　　）
	

	４　り災年月日
　及　び　時　分
	 　　　　　　　　　年　　　月　　　日　　　　　時　　　分ころ
	

	５　り災物件
　　の　所　在　地
	 　　　　　　　　市　　　　　　　　　　　　　　　　番　　　号

 　　　　　　　　町・村　　　　　　　　　　　　　　番地
	

	６　証　明　内　容
	
	

	
	1 代理人の場合は、委任状を添えて申請してください。
2 ３欄の記載については、該当するものを○で囲んでください。
3 ４、５及び６欄については、消防職員の指示により記入してください。
4 ※印の欄は、記入しないでください。
	

	※　受付欄
	※　経過欄
	

	
	
	

	
	
	



