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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
氷見市長　林　　　正　之　あて
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　㊞　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話（　　　　－　　－　　　　）
　　　　　　　　排　水　設　備　計　画　確　認　申　請　書

下記の該当する申請事項を○で囲んでください。
　　・新　設　（初めて公共桝に接続する場合）
　　・増　設　（既存の公共桝に、新たな排水設備を増設する場合）
　　・改　築　（既存の排水設備や公共桝を廃止し、新たに接続する場合）
上記の事項による、排水設備の設置について、氷見市下水道条例第５条の規定により確認を受け
たいので申請します。
　　なお、本計画に対する確認は排水設備等の設置及び構造に関する法令の規定に適合するものであ
ることについての確認であることを理解し、施行にあたり家屋及び土地所有者との間に疑義が生じ
た場合においては、申請者が責任を持って対応、処理いたします。
· 該当する箇所に記入若しくは○印をつけてください。
	排水設備設置場所
	[bookmark: _GoBack]　氷見市
	融資希望
	有　無

	使用者
	住所
	
	
	

	
	氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
	電　話
	　　　－

	戸数及び使用人数
	　新築 　　戸 、世帯人員 　　人　 ・　 既設 　　戸 、世帯人員 　　人

	使用水源種別
	　１、井戸水　　　２、井戸併用　　　３、水道水
　　　水栓番号（　　　　　　　）　メーター番号（　　　－　　　　　）

	着工予定日
	令和　　年　　月　　日
	浴槽の有無
	有　・　無

	完了予定日
	令和　　年　　月　　日
	使用種別
	１：一般家庭　　２；営業用
３：併用（業種：　　　　 ）

	使用開始予定日
	令和　　年　　月　　日
	
	

	排水設備の
施工者
	住所
	
	電話
	　　－

	
	氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
	FAX
	　　－

	責任技術者
	*
	登録番号
	*

	添付書類
	１：位置図　２：平面図　３：縦断面図　４：構造図　５：工事見積内訳書　６：その他　

	確認年月日及び番号
	　令和　　　年　　　月　　　日　　　　　　第　　　　　　　　　　号　　　　

	備考
	１　増設・改築のときは、既存の施設を記載してください。
２　水洗便所貸付金の融資を希望する時は、見積書を添付してください。
３　現在の状況をお知らせください。該当するものを○で囲んでください。
１、くみ取り　２、単独浄化槽　３、合併浄化槽　４、新築　５、増・改築
４　負担金等の賦課・納付状況
	受付印



