第10号様式（第22条関係）　　　　　　　　　　　　　　　　　　

○年　　○月　　○日

多治見市長　　　髙木　貴行　様


管理人　○○　○○　　　
共同専用給水装置認定申請書

　当共同住宅の給水装置については、多治見市水道事業給水条例第4条第2号の共同専用給水装置として認定していただきたいので、同条例第26条の2第１項の規定により申請します。

　この申請により、共同専用給水装置として認定されたときは法令・条例・規程等を遵守し、給水装置の維持管理は私の責任において処理し、水道料金は取りまとめ一括納入いたします。

記

１　共同住宅の所在地　　　○○市○○町○○○○
２　共同住宅の名称　　　　○○○○○○
３　共同住宅の戸(室)数　　　○戸(室)　 ※ 建物の全戸数
４　現入居世帯数　　　　　 ○世帯　　※ 上記のうち、入居戸数
５　現入居世帯主氏名　　　裏面のとおり

お客様番号　：1234－5678910－001


	棟　号
	世帯主氏名
	棟　号
	世帯主氏名

	1
	○○○○
	26
	○○○○

	2
	○○○○
	27
	○○○○

	3
	○○○○
	28
	○○○○

	4
	○○○○
	29
	○○○○

	5
	○○○○
	30
	○○○○

	6
	○○○○
	31
	○○○○

	7
	○○○○
	32
	○○○○

	8
	○○○○
	33
	○○○○

	9
	○○○○
	34
	○○○○

	11
	○○○○
	35
	○○○○

	12
	○○○○
	
	

	13
	○○○○
	
	

	14
	○○○○
	
	

	15
	○○○○
	
	

	16
	○○○○
	
	

	17
	○○○○
	
	

	18
	○○○○
	
	

	19
	○○○○
	
	

	20
	○○○○
	
	

	21
	○○○○
	
	

	22
	○○○○
	
	

	23
	○○○○
	
	

	24
	○○○○
	
	

	25
	○○○○
	
	


※裏面に現入居世帯主氏名を


記入してください








