
 

 

罹災証明書交付申請書 

 

年   月   日 

  豊見城市長  殿 

 

下記の災害により、罹災したことを証明願います。 

 

申 請 者 

住 所  

ふりがな  電話

番号 
（   ）   － 

氏 名  

罹 災 年 月 日      年     月     日（   ）    時    分頃 

罹 災 場 所 
□同上 

豊見城市 

罹 災 世 帯 構 成 員 

氏 名 世帯主との続柄 生 年 月 日 備 考 

    

    

    

    

    

    

罹 災 物 件 

用途：□住家 （□持家  □借家） 

□その他（                     ） 

構造：□鉄筋コンクリート造  □軽量鉄骨  □鉄骨  □木造   

□その他（                     ） 

階層：   階建      建築年：    年 

罹 災 原 因 □暴風  □豪雨  □洪水  □地震  □その他（      ） 

罹 災 状 況 （詳細：                           ） 

証 明 書 の 

使 用 目 的 

□各種公的支援申請のため 

□その他（                          ） 

□再交付（理由：                       ） 

証 明 書 必 要 部 数        部 

備 考 

 

 

 

 

※被害状況が確認できる写真、被害場所の位置図等の書類を添付してください。 


