　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　様式４　）
被　災　申　立　書

　　　　　　年　　　月　　　日の　　　　　　　　災害により、下記の自動車が被災したことを申し立てます。

登録番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
車体番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　被災した日時　　　　　　年　　　月　　　日　　時頃
　　被災した場所
　　　　　　　　　　　　　（詳細は別添図）
　被災の状況・程度　　

　

令和　　年　　月　　日
住所　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

注）この様式は道路走行中の災害による被災の場合に用います。

