
選任

変更

　　　年　　　月　　　日

明石市公営企業管理者　　　様

給水装置

所有者 氏名： ㊞

給水装置

使用者 氏名： ㊞

下記の者を代理人（管理人）として選任（変更）したのでお届けします。

受付月日 月　　日 受付番号 水道番号 -

　備　考

㊞　

給水装置所在地

　氏名：

住所：

住所：

変更による新代理人（管理人）

代理人（管理人） 届

記

㊞　

住所：

住所：

代理人（管理人）

（変更による旧代理人（管理人））
　氏名：


