
 

 

 

 

 

 

水道使用量及び下水道（集落排水）排除量認定申出書【漏水】 

    年  月  日 

   柏崎市長         様 

                                  申 出 者（本人・代理） 

                                   住  所  

                                   氏  名                 

                                   電話番号 

 水道の給水管等の漏水による水道使用量及び下水道（集排）排除量の認定について、下記のとおり申し出ます。 

認定申出対象 
お客さま番号  使用者名  

使用場所  

漏水状況等 

発見日 年   月   日 

発見理由 □直接漏水箇所調査  □検針量増による調査  □その他（             ） 

漏水場所 
□発見が困難（地下、床下等）         □発見が容易（露出管、パッキン等） 

□留守宅等（※コメントに具体的な記載が必要）  

下水流入 □下水（集排）処理施設への流入無し    ※下水区分（        ） 

コメント 

（具体的な漏水個所や状況等を記載） 

                                          

                                          

検針日 年   月   日 

修理日 年   月   日 

修理者名 

□柏崎市指定給水装置工事事業者（給水装置の場合は必須） 

□柏崎市指定給水装置工事事業者以外（給水装置以外のみ可） 

＜住所＞ 

＜名称＞ 

 

 

                                      

＜電話＞ 

認定使用水量 

認定排除量 

（局記入欄） 

基準使用水量 
□前月使用量       ㎥   □前３月平均使用量             ㎥   

□前年同月使用量     ㎥   □その他（          ）      ㎥ 

認定月 
□１月（単数月） □２月（複数月） □その他（  月：根拠     ） ※□次月注意 

（コメント欄）                                    

認定割合 □１．５     □１／２     □１／３     □下水道（集排）のみ 

 

 

 

 

認定結果 

 

 

 

 

 

検針月 年 月  年 月  年 月  年 月 年 月 

検針水量㎥      

基準使用水量㎥      

水道認定水量㎥      

水道控除水量㎥      

(公共･集排)認定排除量㎥      

(公共･集排)控除量㎥      
 

添付資料 写真（ □漏水箇所写真  □修理完了写真 ）  その他（            ）※具体的に記載 

課  長 課長代理 係  長 担  当 
料金センター 

所  長 更正入力 受  付 

       


