表4
臺中市政府地方稅務局   天然災害通報單

	通報單位
	
	聯絡人
	

	通報日期
	
	聯絡電話
	


	通報內容

	

	機關首長(或授權人)簽章：


備註：

本表請核章後傳真至本府人事處(04-22202977)，並電話確認(04-22289111轉17304)
