
様式１（第４条関係） 

             （罹災   － No.  ） 

 

罹 災 証 明 願 
   

    令和 ３年 ４月 １日 

弘 前 市 長  様 

     

郵便番号 〒０３６―８５５１        

申請者  住  所 弘前市大字上白銀町１番地１    

（世帯主） 氏  名 ●● ●●            

      連 絡 先 ０１７２－４０－７１００     

 

下記の災害より、罹災したことを証明願います。 

証明を要する 

世帯構成員 

氏名 続柄 年齢 

●● ●● 世帯主 ×× 

■■ ■■ 妻 ×× 

▲▲ ▲▲ 子 ×× 

   

   

 

罹災原因  令和 ３年◆◆月◆◆日の 地震 による 

 

被災住家※の所在地 
■申請者住所と同じ 

□弘前市大字 

住家※の被害の程度 

（罹災内容） 
地震により住家倒壊 

罹災状況が 

確認できる写真 

■添付あり 

□添付なし 

罹災証明書 

申請理由、提出先 

及び必要数 

■理由 減免申請      （提出先 弘前市      ） 

■理由 保険請求      （提出先 ●●損害保険   ） 

■理由 見舞金請求     （提出先 ●●共済     ） 

必要数    ３通 

※住家とは、現実に居住（世帯が生活の本拠として日常的に使用していることをいう。）のため
に使用している建物のこと。（被災者生活再建支援金や災害救助法による応急修理等の対象とな
る住家） 


