
様式第１０号（第９条関係）

公 共 下 水 道 特 別 設 置 願
年　　月　　日

滝沢市長　　　　　　　　　　様

申請者　住所

（フリガナ）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　電話
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　次のとおり下水道工事を行いたいので、下記条件に同意の上申請します。なお、本申請の手続きに関する一切の権限を代理人に委任します。
　　　　　　　　　　　　代理人　所在地
　　　　　　　　　　　　　　　　名称及び

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　担当者名　　　　　　　　　　電話
　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	設置場所
	滝沢市

	設置理由
	

	工事内容
	

	工事期間
	承認日から　　　年　　　月　　　日まで

	排水種別
	汚水・雨水
	道路種別
	舗装道・砂利道

	工事施工者
	所在

名称

担当者名　　　　　　　　　　　　　　　電話

	備考
	


記

条件
１　公共汚水ます等の取付工事費等は、申請者が負担します。

２　公共汚水ます及び取付管等は、市の検査完了後市に帰属し、市で維持管理をします。
３　公共汚水ますの設置場所は、原則として変更しません。
４　用地に係る使用料、補償費等の請求は一切しません。
５　市は当該工事によって発生する直接または間接の損失、損害等について、一切の責任を負いません。

