
様式第12号 

代理人の方が申請する場合は、欄外にお名前と連絡先を明記してください。 

〇〇水道株式会社 千葉 太郎 

Tel 403－〇〇〇－〇〇〇〇 

給 水 装 置 所 有 者 変 更 届              

年  月  日  

 （宛先）佐倉市上下水道事業管理者 

住所 佐倉市海隣寺町97番地 

給水装置所有者               

氏名 給水 太郎     

 下記のとおり給水装置の所有者に変更があったので、佐倉市水道事業給水条例第

23条第２項第２号の規定により届け出ます。 

記 

設 置 場 所 佐倉市海隣寺町97番地 

水 栓 番 号 

〇〇〇〇〇号   

 

 口径φ 〇〇㎜  メーター番号 △△―□□□□ 

所 有 者 

変 更 前 給水 太郎 

変 更 後 給水 花子 


