
令和 年 月 日

丹波市長 林　　時彦 様

住　所 丹波市

自治会名

代表者名

区分（※どちらかにチェック☑してください。） 連絡先

□ 新規 □ 継続

次の一級河川において、河川環境整備事業の事業地（業者による作業）の確認を依頼します。

記

ｍ

・

１回目： 月 （ ・ ）

２回目： 月 （ ・ ）

〔作業時期を指定する理由〕 ※ある場合のみ記入ください。

〔添付書類〕

（１）確認依頼位置図　※任意様式

　　 該当箇所にマーカーを引くなど作業範囲を明示してください。

〔注意事項〕

※次の内容を調査し、事業地として該当するかを確認します。

　①河川の規模、②護岸の形状、③堤防敷の利用状況、④住居等（集落）との距離、⑤堤防隣接地の状況等

　〔必要に応じ、現場立会にご協力をお願いします。〕

※作業時期については、委託先業者との調整により決定します。

　 作業依頼が集中している時期はご希望に沿えない場合があります。

　 また、天候等の都合によりご希望の時期に実施できない場合もありますので、あらかじめご了承ください。

）

中旬

左岸　・　右岸　・　両岸

自治会長

一級河川事業地（業者による作業）確認依頼書

〒

(自宅)

(携帯)

確認依頼箇所

上流端

下流端

延長

河川名 一級河川 川 （

作業希望回数
年１回 年２回

（年２回の場合は、年１回に比べ作業時の刈幅が半減します。）

作業希望時期
(※８月は実施不可)

上旬 ・ 中旬 下旬

上旬 ・ 下旬


