
様式第３号（第７条関係）  

 

火薬類災害発生状況報告書 

年  月  日 

 

（宛先）西尾市長 

 

氏 名（名 称）            

（代表者）            

 

事 務 所 所 在 地  

職  業  

発 生 日 時  

発 生 場 所  

火薬類の種類及び数量  

被 害 の 状 況 

人 的  

物 的  

事 故 の 概 要 

 

備考 参考となる写真や図があれば添付してください。 


