様式第１（第７条関係）
水道料金軽減・免除申請書
                                 　　　　      令和　　年　　月　　日
  美　浜　町　長  様
                                 申請者　住所
                                         氏名        　　       　 印
                                         電話

  次の理由により、水道料金を　軽減・免除　してくださるように申請します。

	水　栓　番　号
	
	使　用　者　名
	

	設　置　場　所
	 美浜町

	漏水修理依頼日
	 令和　　年　　月　　日

	該当調定月
	 令和　　年　　－　　月分

	該　当　理　由
	　屋内漏水    火災・自然災害　　その他(　　　　　　　　)

	


備　　　　　考




	











様式第２（第７条関係）
修理工事施行証明書

                                                   令和　　年　　月　　日
　美　浜　町　長  様
                                修理業者 指定番号
                                  住所
                                  氏名       　　       　       印
                                  電話
   このことについて、下記物件を裏面記載の修理内容のとおり漏水を修理をしたことを証明します。
記
	水栓番号
	

	使用者名
	

	設置場所
	美浜町

	該当理由
	

	


備　　考




	










修理工事施行内容
	施工年月日
	令和　　年　　月　　日
	メーター番号
	

	完了年月日
	令和　　年　　月　　日
	施工前メーター指針
	ｍ3

	主任技術者
	
	完了時メーター指針
	ｍ3

	
　修理内容

	



	  修理箇所平面図 （敷地見取り図・建物平面図・配管図を表示すること。）
 ｛修理箇所には、朱書きで「×」表示すること｝







	修理ヶ所の写真を必ず添付のこと。（できれば工事前写真も貼付）

	


写真添付欄
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