
様式第１号

願出人 住　所

氏　名

電　話

り 災 日 時

り 災 場 所

り 災 物 件

　　　２　太枠内のみ記入して下さい。

枚 数

1

1

1

使　用　目　的

 ■ 税金控除  □ 減免　□ 保険金請求
 □ その他   (　　 　　     　　)

 □ 税金控除  □ 減免　■ 保険金請求
 □ その他   (　　 　　     　　)

 □ 税金控除  ■ 減免　□ 保険金請求
 □ その他   (　　 　　     　　)

受　　  　付 経　　　　　　　　　　過

備考　１　用紙の大きさは、日本工業規格Ａ列４とする。

〇〇火災保険

西尾市クリーンセンター

　令和　○○　年　○　月　○　日　　○　時　○ 分頃

　西尾市　矢曽根町赤地２３番地１

■　建　物　　□　収容物　　　□　車　両　　□　その他（　　　　）

提出先
及び

使用目的

提　出　先

西尾税務署

下記のとおり、り災したことを証明願います。

り　災　証　明　願

 

令和 ○○ 年 ○ 月 ○ 日

　(宛先)　西尾市消防長

　（０５６３）５６－２１１０

　　　　　　　　　　　　　　　願出人とり災物件との関係

　　　　　　　　　　　　　　　　　■　所　有　者 　□　管　理　者　□　占　有　者

　　　　　　　　　　　　　　　　　□　担 保 権 者　□　そ　の　他（　　　　　　　）

　消防太郎

　西尾市矢曽根赤地２３番地１

ｈ
ｊっ
っ
ｋ

（記入例）

氏名は、り災証明書を必要

とする方のお名前(委任状

を持ってこられた方の名前

等)を記入して下さい。

ご家族や同居者のお名前

でも申請できます。

電話番号は、連絡が取れ

るものを記入して下さい。

ｈ
ｊっ
っ

ｋ

四角を塗りつぶしていただ

くか、レ点を記入して下さい。

ｈ
ｊっ
っ
ｋ

り災証明書の提出先（正式名称）

及び使用目的と必要枚数を記入し

て下さい。

ｈ
ｊっ
っ
ｋ

り災日時,り災場所、

り災物件は消防本部

が把握しているため、

指揮調査担当に確認

してください。
0563-56-2132


