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                                              　　　 　　年　　　月 　　　日

水道料金減免申請書

　時津町長　様

　次のとおり水道料金の減免を申請します。

	
給水装置所在地
	
  時津町　　　　　郷　　　　番地

	
使用者住所
	

	
使用者電話番号
	
       　　　　―　             ―          

	
使用者氏名
	※水道名義人の氏名をお願いします。
          　　　                       

	減免申請の理由

	


	


	


	


	


様式第9号(第19条関係)
※減免申請書は、修理完了後９０日以内に提出してください。※太線枠内を記入してください


	
利用ＣＤ
	
           　　　　－
	
   受　　　付　　　印

	
順路番号
	
           　－    　   －
	






	
下水道接続の有無
	
        有            無
	

	
支払方法
	
     口座振替　　　納付書払　
	

	
	
	


添付書類：施工前写真、施工後写真、漏水状況写真
（※漏水箇所不明により、漏水状況撮影ができない場合は、漏水状況写真は不要）
	


修理依頼日
	
    月    日
	
修理完了日
	
　　月　　日
	
記入者氏名
	


	
メーター器番号
	

	
修理完了時指針
	
              　  m3

	修理内容（修理の内容を記載し、修理部分の配管図及び写真を添付する事）


	

	

	

	

	

	

	

	配管図又はメーターから修理箇所までの間取り図（別添可）

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	                                                　　　　　年　　　月      日
　時津町長　  様

  上記のとおり修理を完了したので報告いたします。

    指定給水装置工事事業者又は工事業者　
住所(所在地)
氏名(名称及び代表者氏名)　　　　　　　　　　　
                       

	


※太線枠内を記入してください

