



	土地改良施設損傷届出書

	理事長
	
	事務局長
	合　　　　　　　　　　議

	
	
	
	

	氏名 (フリガナ)
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
	年　齢
	　　　　　歳

	住      所
	
	電話番号
	

	損傷場所
	彦根市　　　　　　町地先

	損傷年月日
	　　年　　月　　日　　　　　　　時頃

	損傷理由
	

	損傷施設
	　1農道　2用水路　3排水路　4揚水機場　5ゲート　6その他（　　　　）

	復旧方法
	１本人（保険会社）　　２改良区　　３その他（　　　　　　　　）

	復旧工期
	　　年　　月　　日着工 ～ 　　　　年　　月　　日完了

	 確認事項
  １．地元自治会長へ連絡　　未・済　　（　　　　　　　　　）
  ２．損傷付近の土地所有者・耕作者へ連絡　　未・済　　（　　　　　　　　　）
  ３．その他






