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様式第４号(第17条関係)

共用・集合用給水申込書
年　　月　　日　　
　　　常滑市水道事業
　　　　　常滑市長　　　　　殿
申込者　　住　所　　　　　　　　　　　
（所有者）　氏　名　　　　　　　　　　　
℡　　　　　　　　　　　
常滑市水道事業給水条例及び常滑市水道事業給水条例施行規則（定型約款）を承認のうえ、次のとおり専用給水装置を（共用・集合用）として使用したいので申し込みます。
	給水装置場所
	

	アパート等の
名称
	

	開始年月日
	　　　　　　年　　　月　　　日

	所有者
・
管理人
	住所

フリガナ

氏名

個人の場合

	〒





℡
生年月日（　　　　・　　・　　）
※水道料金等の納入については、連帯責任を負います。


	料金納入方法
	口座振替
	　新規・登録済

	
	納付
	送付先
	

	使用者名
（居　住　者）
	号室
	フリガナ
氏　　名
	私設メーター
	号室
	フリガナ
氏　　名
	私設メーター

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	使用世帯数
	
	
	
	
	
	
	

	
	世帯
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	



	量水器
	口径
㎜
	有効期限年　月
	メーカ
	番　　号
	指　　　　針
ｍ3

	水栓番号
	
	
	
	
	
	
	
	検針
番号
	
	地区名
	

	受　　　付
	水栓情報入力
	メーター受渡
	収納状況
	確認

	
	
	
	
	



