
別記様式第３号

課　長 課長補佐 係　長 係

　　年 　　月 　　日

  ふりがな

〒

※上記太枠欄の中を記入してください。

受付　　月　　日 供　覧

起案　　月　　日 　工事用排水について下記により

決裁　　月　　日 　申告がありましたので受理します。

電話番号

　　　区
（西地区・東地区）

揚水設備申告書（工事用地下水）

お客さま番号

　　新潟市長　　様

(申請者) 氏　名

住　所

使　用　者
(使用料請求先)

 □ 申請者と同一

 □　〒
 　　　新潟市

 　　　氏　名

 　　　　　　　　　　　　　　　電話　　　　（　　　　）

現場住所 　新潟市

使用目的 使用開始日 　　　　年　　月　　日

ポンプの仕様 モーターの仕様

メーカー名 メーカー名

型　　　式 型　　　式

口　　　径 電　　　圧 Ｖ

揚　水　量 ℓ／ min・h 出　　　力 Ｗ

揚　　　程 回　転　数


