
　　　　　　　　　　　　　　　地下埋設物件確認申請書

　　　年　　　月　　　日

山口市上下水道事業管理者　様

住　　所

申請者 氏　　名

電話番号

　下記により工事を実施しますので、地下埋設物件の有無の確認並びに

影響等を検討の上、現地立会及び保護対策等の回答をお願いします。

記

工　　 　　事　 　　　名

工　　 事　 　場      所

工 　　事　 　期　 　間 　　　　　　年　　　月　　　日　から　　　　　　年　　　月　　　日まで

施　 　工　 　内 　　容

現　 場　 責　 任   者 　現場責任者　　　　　　　　　　　　　　　連絡先

地下埋設物件確認事項

□　当掘削箇所は支障なし。
□　当掘削箇所は水道用地下設備を埋設しており、施工時に現地立会しますの
　　 で事前連絡願います。
□　口径・管種　　  　　口径φ　　　　ｍｍ　　・　　管種　　　　　　
□　その他協議事項

　　　 　年　 　月　　 日
山口市阿東簡易水道事務所　　　　　　　　　　　　
担　当


