
 

 

様式その２ 

被 災 証 明 願 
 

平成  年  月  日 
 
色麻町長 伊 藤 拓 哉 殿 
 
             申請人 住  所  宮城県加美郡色麻町 
                                                                                

                                      
 
                  氏  名                                印 
 
                              電話番号      （    ）              
                                          
下記物件について、次のとおり被災したことを証明願います。 

記 

１．被 災 日 時 平成２３年３月１１日  午後２時４６分頃 

２．被災物件所在地 上に同じ 

 
３．被災物件および 
    被災の状況 

□家 具   □家電製品  □自動車   □ブロック塀 
 
 □停電・断水   
 
 □その他（               

４．被災の原因 平成２３年３月１１日に発生した東北地方太平洋沖 
地震により被害を受けた。 

 
５．被災証明書の 
  必要な理由 
 
 

 下記の該当するものに○をつけてください。 
ア．損害保険等の給付金請求に必要なため 
イ．災害見舞金等の請求に必要なため  
ウ．東日本大震災による被災者支援及び復旧・復興支援のための高
速道路の無料措置を受けるため 

エ．その他（                ） 
６．添 付 書 類 被災状況の写真等 
 
 

被 災 証 明 書 
 
    上記のとおり、被災したことを証明します。 
 
  色 町 証 第     号 
  平成  年  月  日 
 

                            宮城県加美郡色麻町長 伊 藤 拓 哉 


