様式－１
都市整備部災害発生状況報告書（第　　報）
	○○公園
	報告者
	職・氏名

	
	報告日時
	　　年　　月　　日　　時　　分

	災　害

発　生
	日時
	　　年　　月　　日　　　午前・午後　　　　時　　　分

	
	箇所
	　○○公園○○広場　（　　　市　　　　地内）

	被害状況
(現在の状況
今後の見通し等）
	

	対応状況

(応急復旧等）
	

	その他特記事項

(他機関との

連携等）
	

	連絡先
	本　　課
	公園スタジアム課
	担当
	総務・公園管理担当
	内線
	

	
	地域機関
	営繕・公園事務所
	〃
	総務管理担当
	電話
	048-524

-2595

	
	指定管理者
	
	〃
	
	〃
	


