　　年　　月　　日
道路管理者
　　島田市長　　　　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　報告者　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電　話

道路構造物復旧報告書
道路構造物の復旧が終了したので報告します。
記

	１発生日時

（事故連絡）
	　　　　年　　月　　日（　）　　時　　分ごろ
（　　　　年　　月　　日（　）　　時　　分ごろ）

	２場　　所
	島田市　　　　　　　　　　　　　地先


	
	路線名
	

	３原因者
	住　所
	島田市

	
	氏　名
	
	電話
	

	４届出人
	氏　名
	
	電話
	

	５破損物件
	

	６完了年月日
	　　　　年　　月　　日（　　）

	７保険会社名

　及び連絡先
	会社名　　　　　　　　　　　担当者名
ＴＥＬ

	８工事会社
（施工業者）
	会社名　　　　　　　　　　　担当者名
ＴＥＬ

	９添付書類
	1 案内図（事故場所）　②事故による損傷写真　③修復後写真

	10その他
	


