令和　　年　　月　　日


三　木　町　長　あて


占用者　住　所　　　　　　　　　　　　
　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　
　　　　担当者　　　　　　　　　　　　
　　　　連絡先　　　　　　　　　　　　



占用許可物件の安全性について

占用物件の安全性について、下記のとおり確認したので報告します。

記

	占用物件の名称
	占用物件の安全性
	備考

	令和○年○月○日
受付第△号
	○年～○年に実施した○○に基づく点検等において、道路の構造又は交通に支障を及ぼすおそれがないものとして占用物件の安全性を確認
	※可能な範囲内において数量等を記載

	
	
	



