
様式第十二

○○年○○月○○日

旭川市水道事業管理者 様

住　　　　　　所 旭川市○条○丁目○番○号 電話番号○○－○○○○

氏名又は名称及び法人にあ 株式会社 ○○燃料

つてはその代表者の氏名 代表取締役　○○　○○

け出ます。

備考

２　用紙の大きさは，日本工業規格Ａ４とすること。

工 場 又 は 事 業 場 の

１ ※ 印の 欄に は， 記載 し な いこ と。

備 考

※特 定 施 設 の
設 置 場 所

別 図 ２ ・ ３ の と お り

承 継 の 年 月 日  ○○年○○月○○日

承 継 の 原 因 法 人 の 合 併 の 為

承  継  届  出  書

工 場 又 は 事 業 場 の

名 称

株 式 会 社
○ ○ 燃 料

※

整 理 番 号

申請者

特定施設に係る届出者の地位を承継したので，下水道法第１２条の８第３項（下水道法

第２５条の１８第１項において準用する同法第１２条の８第３項）の規定により，次のとおり届

※

施 設 番 号

年　月　日
※

受 理 年 月 日

旭川市○条○丁目
○　番　○　号

○ ○ 石 油
株 式 会 社

旭川市○条○丁目
○　番　○　号

住 所

氏 名 又
は 名 称

所 在 地

特 定 施 設 の 種 類

被承継者

７１
自動式車両洗浄施設

今の使用者の住所・氏名を記入してください

届出書のとおりに記入してください

特定施設を「譲受けた」・「借りた」年
月日を記入してください

理由を記入してください

前の使用者の氏名・住所を記入してく
ださい


