罹災証明書交付申請書
美作市長   様 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
	申請者
（申請手続きをする方）
	住所
	
	TEL　　    －　　　  －

	
	氏名
	
	罹災者との関係
	□本人  □同一世帯員
□代理人（委任状必要）

	罹災者
（世帯主）
	住所
	美作市　　　　　　　　　　　　　　　　　　　□申請者と同じ

	
	フリガナ
	

	
	氏名
	

	
	生年月日
	( T  S  H )  　 年　　 月  　日
	TEL　　　－　　　 －

	世帯構成員
（世帯主以外）
	氏　名
	続 柄
	生年月日

	
	
	
	( T  S  H  R )  　  年 　　 月   　日

	
	
	
	( T  S  H  R )  　  年　　  月  　 日

	
	
	
	( T  S  H  R )  　  年　 　 月   　日

	
	
	
	( T  S  H  R )  　  年　　  月  　 日

	罹災住家等
	所在地
	美作市　　　　　　　　　　　　　　　　　　　□罹災者と同じ

	
	罹災年月日
	　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

	
	罹災の原因
	暴風 ・ 豪雨 ・ 洪水 ・ 豪雪 ・ 地震
その他（　　　　　　　　　　　　　　）

	
	被災状況
	住家（ 自家・借家 ）　　　写真（ あり・なし ）



	必要枚数
	通　
	

	· [bookmark: _GoBack]自己判定方式を希望し、「準半壊に至らない（一部損壊）」（損害割合10％未満）という判定結果に同意します。
※自己判定方式は、現場調査を行わず写真により判定し、申請者の同意のもと証明書を短期間で交付する方法です。
　自己判定方式を用いない場合は、申請を受けた後に家屋調査を実施し、被害程度の判定を行うことから、罹災証
明書発行に時間を要します。


――――――――――――――――――――――――――――――――――――――――――――――受付印
市使用欄


	受付者
	発行者
	現場調査員

	
	
	

	□本人確認
	整理番号
	　  －






