
第５号様式(第１９条関係) 

  年  月  日 

（宛先） 

上 尾 市 消 防 長 

名        称  

所   在   地  

 

関係者職氏名              ㊞ 

 

提出者職氏名              ㊞ 

 

改  修 （ 計 画 ） 報 告 書 

 

     年  月  日第        号にて交付を受けた立入検査結果通知書に基づく

指摘事項の改修(計画)については、下記のとおり報告します。 

指摘

番号 
指 摘 事 項 

年 月 日 
摘 要 

改 修 計 画 

     

     

     

     

     

     

受 付 欄 備 考 欄 

    



指摘

番号 
指 摘 事 項 

年 月 日 
摘 要 

改 修 計 画 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 


