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火災保険等付保通知書  

 
令和  年   月   日    

 

  函館市長 大泉 潤 様  
 

住  所                 
受注者                    

氏  名                 

 
 

工事名                             

 

 
  上記工事について，次のとおり保険契約を締結したので通知します。  

 
 
 

 
 

 
 

 

 
記  

 

 保険の種類 保険会社名 保険期間 保 険 金   

〇〇〇〇保険 函館保険 
R４．5．13～ 

R5．3. 31 
110,000,000円 

 
                                   （契約証券の写しを添付） 

 
  受理  令和  年   月   日    

  監督員               
 

〇〇〇〇 函館 太郎 *監督員の職・氏名を記入 
 監督員に確認すること 

*受理の日付は空白とする 

契約書と同一の工事名を記入 

*日付は空白とする 

*契約書の住所を記入 

*契約書の氏名を記入 

*保険の契約において被保険者は受注者とする。 
 （発注者は被保険者から除くこと） 
 
*保険期間は契約書の工期に，完成日を含めた 14 日間を加算した日とする。 
 
*保険金は請負代金額以上とする。（1,000 円未満は切上げ） 
 
*保険の種類は請負工事の種別により適正な保険を選択すること。 
 (火災保険，建設工事保険，組立保険，賠償責任保険等) 


