
除害施設管理責任者認定申請書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日

福山市上下水道事業管理者　様　　　　　
　　

申請者
住所
電話番号

名前又は法人にあっては
その名称及び代表者の名前
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　福山市下水道条例第１１条第３項（福山市下水道条例施行規程第１０条第１項第２号及び同条第２項）の規定により、除害施設管理責任者の認定を受けたいので、次のとおり届け出ます。
	工場又は事業場の名称
	
	※受理年月日

	工場又は事業場の所在地
	
	※備考

	除害施設管理責任者の名前
	
	

	所属及び連絡先（TEL等）
	
	

	職　　歴
	
	

	申請理由

	


※の欄及び下欄には、記入しないこと。
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