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	監　督　員
	係　　長
	課・所・場長


令和　　年　　月　　日受付　　印



天災その他の不可抗力による損害額の協議について

令和　　年　　月　　日受注者　住所、商号又は名称、代表者氏名、電話番号






[bookmark: _GoBack]広島市水道事業管理者






　次の工事について、天災その他の不可抗力による損害額を協議します。

	工事番号
	

	工事名
	

	工事場所
	

	天災発生年月日
	令和　　年　　月　　日

	損害額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	工期
	令和　　年　　月　　日　から　令和　　年　　月　　日まで

	工期延長
	令和　　年　　月　　日　から　令和　　年　　月　　日まで
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