別紙③

長 崎 市 長  　様
	事 故 発 生 報 告 書

	報告日時
	令和7年　　月　　日（ 　 ）
時    分
	報告者
	新聞報道
（ 有 ・ 無 ）
社名

	１　行事名
	第27回市民スポーツ・レクリエーション祭
	競技名
	

	２　事故の種類
	

	３　事故発生日時
	   令和7年　　　月　　　　日　（　）　　　時　　　分

	４　事故発生場所
	

	５　被害者
	性別
	年齢
	登録団体
	住　所（　　町　　番地）
	所属協会
	℡

	
	男・女
	歳
	
	
	
	

	
	男・女
	歳
	
	
	
	

	６ 事 故 発 生 の 状 況
	

	
	

	
	


	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	７ 処 置 状 況
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	その他
参考事項
	

	
	

	
	

	
	


※事故があった際は、直ちに大会本部へ電話等で連絡し、その後この用紙を提出すること。
　連絡先（スポーツ振興課）　ＴＥＬ：824-3728　　ＦＡＸ：829-1262
