
被 災 証 明 願
令和　 　年　　 月　　 日
小山町長　様
住所　
請求者
氏名　　　　　　　　         印

　　　　　　　　　　　　　　　　　のため証明を必要といたしますので、下記事項について証明願います。

１被災場所　　　小山町

２被災日時　　　平成３０年　８月　４日　　午後１０時頃

３被災原因　　　８月４日の台風による

　　　４被災物件　　　家屋（住家以外）、土地、塀、門扉、備品、家具など
　　　　　　　　　　　被害を受けた物件をご記入ください


　　　５被災状況　　　土砂崩れにより塀損壊　等
上記のとおり相違ないことを証明します。
小  税  課 第　 　　   号
令和　 　年　　 月　　 日
小山町長　　込 山　正 秀　　印 　
記　入　例





保険請求等の用途をご記入ください





被災した場所の住所をご記入ください
































