
井 戸 水 併 用 等 申 告 書

令和　　年　　月　　日

上郡町長　梅　田　　修　作　　あて

申告者 住所

氏名
使用者番号 12345678

電話

上郡町公共下水道条例第２１条の規定により汚水量の認定について次のとおり申告します。

設　置　場　所 　赤穂郡上郡町

世　帯　人　員 人

台　　所 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

洗面・手洗い等 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

接　続　箇　所 風　　呂 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

洗　　濯 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

便　　所 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

備　　　　　考

※  注意
・  世帯人員の欄には、現在暮らしている方の人数を記入して下さい。

・  接続箇所の欄において、該当する番号に○をつけてください。

・  足洗い等は「洗面・手洗い等」に含まれます。

お問合せ ＴＥＬ 0791-52-1119
〒678-1225
上郡町与井３８０番地
上郡町上下水道課　総務係（下水道担当）

0668
テキストボックス





《記入例》
井 戸 水 併 用 等 申 告 書

令和○○年○○月○○日
↑

上郡町長　梅　田　　修　作　　あて 申告する日

申告者 住所 赤穂郡上郡町○○○○

氏名 上郡 太郎　

使用者番号 ○○○○○○○○

※電話 ５○－○○○○
申告者の住所・氏名・（印）・電話番号

  上郡町公共下水道条例第２１条の規定により汚水量の認定について次のとおり申告します。

↓ 設置場所（住所と同じ場合も記入してください）

設　置　場　所 　赤穂郡上郡町 ○○○○○

世　帯　人　員 ３ 人

台　　所 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

洗面・手洗い等 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

接　続　箇　所 風　　呂 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

洗　　濯 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

便　　所 1 .井戸のみ 2 .水道井戸併用 3 .水道のみ

※すべての箇所の井戸水を閉鎖し、上水道に切り替えた場合
　「すべて上水道に切り替え済」と記入してください。

備　　　　　考

例：世帯人員が３人
　　便所が水道水のみ、台所と風呂が水道水と井戸水の併用、洗面と洗濯が井戸水
　　のみの場合

※井戸の閉塞や接続箇所の変更がある場合は、後日、当課検査職員が現地調査に
　お伺いします。
※電話番号は日中連絡のとれる番号の記載をお願いします。
※現在は井戸を一時的に使用していないが、いずれ使用を再開する場合は、井戸
　の閉塞には該当しませんのでご注意ください。




