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地区 
        代表 

 
 
 

令和 年度農業用施設単独災害復旧工事の申請について 

 
 
 

地区   が被災したため、以下のとおり復旧工事を申請します。 

 
 

記 

 
 
１． 被災日時・・・  月  日  時ころ 

 
２． 被災箇所・・・  地区（    ）（別紙位置図参照） 

（施設名） 

 
３． 被災状況・・・          （別紙写真参照） 

 
４． 被災規模・・・延長 L=  m、高さ H=  m 

 
 
※復旧工事の地元負担金は、工事費の 1 割となります。 

 
 


