
 

 

 

給水装置（工事・加入）申込書 
 

平成  年  月  日 

 

中能登町長          殿 

 

 

申込者（所有者）     住 所 

氏 名                   ㊞ 

 

使用者（水道料金請求先）     住 所 

氏 名                   ㊞ 

 

代 理 申 込 者     住 所 

氏 名                    ㊞ 

 

 

 下記のとおり、給水装置（工事・加入）を申込いたします。 

 なお、中能登町水道事業分担金条例・同給水条例・同給水施行規定等を遵守することを確約いたしま

す。 

 

記 

給 水 装 置 を 設 置 す る 場 所 中能登町                番地 

量 水 器 の 口 径 ﾐﾘ 用  途  

申 込 に 係 る 

利 害 関 係 人 

の 承 諾 等 

この給水装置の設置に伴い、申込者と利害関係者と協議した結果、以下のとおり承諾

をいただきました。設置後、問題等が生じた場合は、双方協議のうえ解決を図ること

を約束いたします。また、この承諾については、所有者・使用者等が変更されても効

力を失わないものとします。 

土地所有者 
住 所  

氏 名 ㊞ 

建物使用者 
住 所  

氏 名 ㊞ 

分岐承諾者 
住 所  

氏 名 ㊞ 

中能登町指定 

給水装置工事 

事 業 者 

住  所 
 

氏  名 
 

電話番号 （       ）     － 

給水装置工事主任技術者氏名  ㊞ 

免 許 番 号 第              号 

加入者負担金（加入金・設計審査手数料 

・ 工 事 検 査 手 数 料 ） 納 付 書 発 行 
未   ・   済 

備  考  



 

 

 

給水装置（新設・修繕・廃止）工事設計審査申請書 
 

平成  年  月  日 

 

中能登町長          殿 

 

 

工事施工者 住  所 

      氏  名                    ㊞ 

      電話番号  （     ）   － 

 

下記のとおり給水装置（新設・修繕・廃止）工事の設計審査を受けたいので、申請いたします。 

 

記 

 

工 事 の 種 別 新 設  ・  修 繕  ・  廃 止 

給水装置設置場所 中能登町                     番地 

工 事 施 工 期 間 平成  年  月  日 ～ 平成  年  月  日 

所 有 者 
住 所 

 

氏 名 
 

設計書及び設計図面 別 紙 の と お り 

給水装置工事主任技術者氏名  

免 許 番 号 第             号 

備  考  

 

 

給水装置（新設・修繕・廃止）工事設計審査承認書 

 

 

   承認番号第          号 

 

 

上記の給水装置工事設計について、適当であると認められるので、承認いたします。 
 

 

平成  年  月  日 

 

 

 

中 能 登 町 長           

 

 

※この申請書は２部提出して下さい。 



 

 

量水器借用申請書兼水道メーター管理台帳 
 

平成  年  月  日 

 

中能登町長  杉 本 栄 蔵  殿 

 

 

指定給水工事事業者 住  所 

      氏  名                    ㊞ 

      電話番号  （     ）   － 

 

下記のとおり量水器を借用したいので、申請いたします。 

 

記 

台 帳 番 号 第               号 

水 栓 番 号  

用 途  口 径        ﾐﾘ 

水 栓 所 在 地 中能登町                    番地 

水 栓 所 在 地 方 書  

検 針 順 序 番 号 －        － 

検 針 員  

使 用 者 住 所  

使 用 者 氏 名 ㊞ 

取 付 年 月 日 平成     年     月     日 

メ ー タ ー 番 号  

検 満 年 月  年     月 

量 水 器 設 置 位 置 

 

６ ５ ４ 

７  ３ 

８ １ ２ 

（ 

） 

備 考 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



給水装置（新設・修繕・廃止）工事完了審査申請書 
 

平成  年  月  日 

 

中能登町長          殿 

 

 

工 事 施 工 者  住  所 

          

氏  名                    ㊞ 

          

電話番号  （     ）   － 

         

主任技術者登録番号  第          号 

氏  名 

 

下記のとおり給水装置（新設・修繕・廃止）工事の完了審査を受けたいので、申請いたします。 

 

記 

 

給 水 装 置 設 置 場 所 中能登町              番地 

所 有 者 

住   所 
 

氏   名 
 

設 計 審 査 承 認 番 号 第             号 

設 計 審 査 承 認 年 月 日 平 成     年      月      日 

工 事 完 了 年 月 日 平 成     年      月      日 

完 了 検 査 年 月 日 平 成     年      月      日 

 

 

 

※事務処理欄 

完 了 検 査 年 月 日 平  成       年     月     日 

 

検 査 の 所 見 

 
合     格 

 

特 記 事 項 

 

 

 

検 査 員      職 

氏 名               ㊞ 

立 会 人      職 

氏 名               ㊞ 

立 会 人      職 

氏 名               ㊞ 


