様式第1号（第4条関係）

	課　　長
	課長補佐
	係　　長
	係

	
	
	
	


	受付番号
	　　　年　　　月　　　日第　　　号


排水設備等計画確認（変更）申請書



年　　　　月　　　　日

中土佐町長　　池田　洋光　　様

次のとおり排水設備等計画の（確認・変更）を申請します。

	申請者
(代表者)
	住所　　　　　　　　　　　　　　　　 （電話　　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
	申請区分
	□排水設備（新設・増設・改築・変更）

□除害施設（新設・増設・改築・変更）

	排水設備

工　　事

指定業者
	住所　　　　　　　　　　　　　　　　 （電話　　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
	設置場所
	中土佐町

	
	
	
	種　別
	□一般住宅　□アパート、マンション等　□事務所　□店舗

□病院　□公衆浴場　□その他（　　　　　　　　　　　）

	
	責任技術者
	氏名
	技能者
	氏名
	
	
	

	給水工事

施工者
	住所　　　　　　　　　　　　　　　　 （電話　　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
	使用水
	□水道水（量水器番号　　　　　　　　　）□その他（　　　　　　）

	
	
	予定工期
	年　　　月　　　日　～　　　　年　　　月　　　日

	承諾関係
	土地所有者
	住所　　　　　　　　　　（電話　　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　 　 eq \o\ac(○,印)
	融資斡旋
	□有　□無　□申請中

	
	
	
	便　　所
	□新設　□くみ取り式　□浄化槽　□その他（　　　　　　　　　　）

	
	建物所有者
	住所　　　　　　　　　　（電話　　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　 　 eq \o\ac(○,印)
	添付書類
	□設計書（工事見積書）　　□見取図　　□平面図

□縦断面図　　□横断詳細図

	
	そ　の　他

()
	住所　　　　　　　　　　（電話　　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　 　 eq \o\ac(○,印)
	備　　考
	


