
 

様式第１号（第４条関係） 

 

年  月  日 

伊賀市上下水道事業管理者 様 

住 所 

申請者 氏 名 

                        電話番号（   ） － 

 

共同住宅計算適用申請書 

 

下記の共同住宅等について、共同住宅計算を適用していただきたく、共同住宅等の公共下

水道等使用料の計算取扱要綱第４条第１項の規定により、関係書類を添えて申請します。 

 
排水設備所在地 建物の名称（ビル又はアパート名） 

伊賀市  

※お客様番号 戸（部屋）数 

 
         戸（部屋） 

下水道使用者 

住所  

氏名  

添付書類 

① 敷地及び建物全体の平面図（量水器及び排水設備の位置、部屋数等が確認できるもの） 

② 位置図 

※「お客様番号」の欄は、検針票、納入通知書等に記載されているお客様番号をご記入ください。 

 

 


