
年 月 日

稲美町長　　様

下記のとおり給水装置工事が竣工したのでお届けします。

※

メーター取付日

※

竣 工 場 所 稲美町　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　番地

現 住 所 フリガナ

氏 名 氏 名

電 話 電 話

着 工 　　　　年　　　　月　　　　日 メーター口径 φ　　　　　　　　　　　ｍｍ
指定工事業者の住所氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

竣 工 　　年　　　　月　　　　日 メーター番号 　　　　　-

分岐立会検査 年　　　　月　　　　日 年　　　　月　　　　日
※法人の場合は記名押印してください。法人以外でも
本人が手書きしない場合は、記名押印してください。

完 成 検 査 年　　　　月　　　　日
主任技術者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※本人が手書きしない場合は、記名押印してください。
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