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様式第１号（第５・９条関係）

排 水 設 備 指 定 工 事 店 申 請 書

年 月 日

鳥羽市下水道事業
鳥羽市長　　　　　様

住所(所在地)

申請者 氏名
(名 称 )

(代表者)

電 話 番 号

鳥羽市下水道排水設備指定工事店に関する規程第５条（第９条）の規定

により、指定を受けたいので次のとおり申請します。

申　請　区　分 □ 新 規 □ 継 続（指定番号第 号）

申　請　店　舗

フ リ ガ ナ

名 称

所 在 地

責 任 技 術 者

住 所

フ リ ガ ナ

登 録 番 号 第 号
氏 名

住 所

フ リ ガ ナ

登 録 番 号 第 号
氏 名

住 所

添　付　書　類

申請者（法人の場合は代表者）の住民票記載事項証明、

経歴書及び身分証明書（本籍地の市区町村の長が発行したもの）

法人の場合は、商業登記簿謄本及び定款の写し

店舗の平面図及び写真並びに付近見取図

専属する責任技術 者の雇用関係を証する書類及び責任

技術者証の写し

市税の納税証明書（完納証明）

工事の施工に必要 な設備及び器材の所有調書

フ リ ガ ナ

登 録 番 号 第 号
氏 名


