様式第５号


給水装置工事（検査・施工）届

柏市上下水道事業管理者　　様
　　　　　　　　　指定給水装置工事事業者

　　　　　　　　　住　　所

　　　　　　　　　名　　称
　　　　　　　　　代表者名

　　　　　　　　　電話番号


　　　　下記の工事を（検査・施工）したいのでお届けします。

常磐線の東・西側
	完工検査
	令和　　年　　月　　日　（　　）
	

	取出工事
	令和　　年　　月　　日　（　　）
	市・私・県・国道

	一部使用
	令和　　年　　月　　日　（　　）
	


※取出しと一部使用が同日の場合は，両方に記入してください。

	№
	水道番号
	取出し口径
	メーター口径
	№区画・部屋
	申込者
	工事場所
	確認者

	１
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	２
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	３
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	４
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	５
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


（ご注意）１　本表は完工検査及び施工予定日の3営業日前までに提出してください。

　　　　　　　（但し，１０戸以上の集合住宅は７営業日前まで）

　　　　　２　口径４０ミリ以上の取出工事は，給排水課職員の立会いが必要になります。
　　　　　　　届け出前に給排水課において立会い予約してください。

　　　　　３　取出工事実施の連絡は，当日の８時３０分から９時３０分までに願います。

　　　　　４　引渡し済の家屋等で検査の条件を満たさない場合は，速やかに顛末書を提出
　　　　　　してください。なお，この場合，指定給水装置工事事業者の効力の停止または
　　　　　　取消しの対象になります。
　　　　　５　検査時間は２営業日前に通知します。

　　　　　６　オートロックの建物は事前に申し出てください。
　　　　　７　道路占用を伴う場合は，完工検査申請時に工事完了届を添付してください。
　　　　　８　下水道との同時検査を希望する場合は，事前に給排水課で予約を取り提出し
　　　　　　てください。（集合住宅等の件数の多いものは除く）
　　　　　９　公道の掘削を行う場合，道路使用許可証の写しを添付してください。
　　　　１０　完工検査の際は自主検査報告書兼工事検査調書を提出してください。
受付・日付








