給水装置工事検査申請書
                                                    　　　　　　年　　月　　日
　建　設　課　長　　様
                                    住　　所
              　給水装置工事事業者
                                    名　　称
　次の工事は、　　　　年　　月　　日に完成しましたので、検査をしてください。
	 工事申込書の提出年月日
	  　　　　年 　　月 　　日

	 工事申込者の氏名
	

	 工事場所
	  昭和村大字　　　　　　字　　 　　　　番地

	 工事主任技術者の氏名
	

	 工事検査希望日時

	  　　　　年　　月　　日　午前：午後 　時   分～



	 工事検査実施日時
	  　　　　年　　月　　日　午前：午後 　時   分～

	 工事検査結果

	  耐圧試験（　　MPa）合格・不合格　自然圧　   MPa

	
	  通水試験　　　　　 合格・不合格



                             メーター番号　　　　　　指針
