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下 水 道 未 使 用 認 定 申 請 書

使   用   者

使 用 目 的

使 用 場 所

水　　　　道

   　　　年　　　月　　　日

お客様番号

東久留米市長 　殿　　

申  請  者　（水道使用者）

電話番号

住　　所

氏　　名

　上記で使用した水は下水道に放流しません。よって下水道未使用の

 散水（　畑・植木　）・　共用栓・その他　(              )　　

課　長 係　長 係

記

未使用期間

　

　　　　年　　　月　　　日　～　　　　　年　　　月　　　日

申 請 事 項 　認定をお願いします。　

　下記のとおり下水道の未使用認定を申請いたします。


