
様式第４号（第４条関係） 

決裁区分 町 長 副 町 長 課 長 課長補佐 係 長 係 員 検 査 者

甲・乙・丁        

検査日を     月     日で検査者を              に決定してよいでしょうか｡ 

竣 工 検 査 申 請 書 

年   月   日 

太 良 町 長 様 

申請者  

    ㊞ 

下記のとおり給水装置工事を施行しましたので､竣工検査を申請します。 

記 

１． 工事の種別 

２． 工事場所 

３． 給水装置所有者  住所 

   氏名    電話番号 

４． 指定給水装置工事事業者 住所 

  氏名     印 

５． 給水装置工事主任技術者 氏名        印 免状番号 

６． 指定業者  氏名     印 

７． 工期      年    月    日 ～     年    月    日 

８． 水道メーター口径    ｍｍ 

９． 添付資料 (1)出来高設計書  (3)管理写真 

  (2)平面図､立面図 

 

検 査 手 数 料 納 入 日 平成    年    月    日 

検査立会人 

 

 


