
様式第２号(第 4条関係) 

 

排水設備新設等確認申請書 
 

                                    年  月  日 

 

  上里町上下水道事業管理者 

  上里町長         様 

 

                       住所 

                  申請人 

                   (代表者) 氏名               ㊞ 

                       電話番号      (  ) 

 

  下記のとおり排水設備を施工したいので申請します。 

申請区分 □新設     □増設     □改築     □撤去 

設置場所 
 埼玉県児玉郡上里町大字          番地 

 

権利者の 

承諾欄 

 使 用 者 住所 

       氏名           ㊞  電話番号    (  ) 

土地所有者 住所 

       氏名           ㊞  電話番号   (  ) 

設置者区 

 分 

  □一般家庭  □その他事業名(      )□特定施設  □除害施設 

 

排除汚水 

の性質 

  □一般生活排水  □その他(               ) 

 

使用水別   □上水道   □井戸   □併用 排水量 1日平均       m
 3
 

上水道メーター番号 井戸メーター番号 子メーター番号 

排水戸数 排水人口 土地面積 

       戸            人          m
 2 ※必要に応じて記入 

供用開始 年度 融資の    □有    □無 

年  度  関  係  

予定工期       年  月  日 ～    年  月  日 

添付書類   位置図、平面図、縦断面図、構造図、配置図 

委任状 

受 任 者 

住  所 

指定店名 

代表者名            ㊞  電話番号   ( ) 

責任技術者 

  上記申請の排水設備に係る一切を上記の者に委任します。 

                  委任者              ㊞ 

 

受益者負担金  □完納  □未納  □猶予取消し 決裁日   年  月  日 

 ※排水設備の設置に関し、利害関係人がある場合は、当該利害関係人の承諾書を添付して申請するこ

と。 

 ※除害施設の設置については、除害施設新設(使用)等届けによること。 



 工事調書(設計数量) 

 工 種 名 呼び名等材質 形状寸法 数 量 単 位 備   考  

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

 参考 工事金額(消費税含む額) 排水延長  

                    円             m  

 

 


