
※指定給水装置工事事業者

※工事場所

区 代表者氏名

日
申込
番号 〔 〕給水装置工事水質検査（続き用紙） 年 月

従事者
塩素濃度

有・無 口径　mm 月日 時間 図面 施工

※申込者（所有者）

住所 氏名

水栓番号

上水管

口径

mm

工水管 施工日時

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／

　午前

　　　　　時

分

有・無 ／

（３）最終は、しゅん工図面に添付し保管する。

　午前

　　　　　時

分

有・無

（１）本申込で複数の給水装置がある場合に提出して下さい。

（２）※は申込者（指定給水装置工事事業者）で記入してください。

　午前

　　　　　時

分

有・無

有・無 ／


