
第 3号様式（第 5条関係） 

排 水 設 備 等 完 成 届 

（受付印）                          年   月   日 

 

          逗 子 市 長 

                 

    住所                    

             届 出 者 

            （指定工事店） 氏名                    

 

 

次のとおり届けます。  

設 置 場 所 逗子市 

設 置 区 分 □ 新 設   □ 増 設   □ 改 築 

既に受けた許可
月日及び番号 

    年   月   日       逗    収第   号の 2 

完 成 年 月 日     年   月   日 

検査希望年月日     年   月   日 

 

（届出者はこれより上欄を記入してください） 

上記申請による検査結果は次のとおりです。 起 案    ・  ・ 

課長 係長 係 合議 公印使用承認 決 裁    ・  ・ 

     
章 標  
交 付    ・  ・ 

検 査 結 果 □ 合 格        □ 不 合 格 

検 査 事 項  

検 査 員 等 検査月日    年   月   日 検査員氏名          ㊞ 

 

 公共ますの入替  □有 （入替写真 □有 □無）  □無 

法人にあっては主たる事務所

の名称 代表者氏名 


