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単位 単位

指摘事項

残塩検査 － 残塩濃度　　　　　ppm

水平　　･　　傾き

φ13　･　φ20　（　　　　　）写真にて確認　・　現場確認 口径確認

位置図 水平設置

水圧テスト

正　　･　　逆　　取付工事写真 配管状況・水圧試験・復旧状況 取付方向

使用材料一覧 設置位置 検針交換に支障（有・無）

位置・高さ・傾き・清掃

方位・オフセット・他 メーター状況

完成届 弁栓状況

竣工図

検査結果（検査員） 結果検査項目
自主
検査

検査内容・結果（検査員） 結果 検査項目
自主
検査

手直し指示日 令和　　　　年　　　月　　　日 検査員

止水栓ボックス
個手直し 有　　・　　無 再検査日 令和　　　　年　　　月　　　日

ボール型止水栓
個 φ完成検査日 令和　　　　年　　　月　　　日 手直し完了日 令和　　　　年　　　月　　　日

JWWA　116

ユニオンベンド90°
個 φ

個 φ
JWWA　116

管理課長 課長補佐 係長 係員 検査員 ユニオンベンド60°

JWWA　116完 成 検 査 報 告 書
L型分水ユニオン

個 φ

JIS K 6762

ポリエチレン二層管
m φ

□ －

個 φ　　×φ　　
収入番号

□ 工事写真

接合ユニオン
個 φ

完成受付
□ 使用材料一覧表 □ その他誓約書

チーズ(　　　用)

メーターバルブ
個 φ

有　（　　　　）　・　無　 有　　・　　無

寄付採納の有無 割丁字(　　　用）
個 φ　　×φ　　添付書類 □ 竣工図（A３） □ 位置図（A４） 一時使用の有無

JWWA　B117 （地上式）
メーターボックス

個
サドル（　　　用）

個 φ　　×φ

名称・規格 口径
三井水道
企業団指

定品

施工完了年月日 令和　　　年　　　月　　　日 主任技術者氏名 　　　　　○○　　○○　　㊞
数量 備考名称・規格 口径 数量 備考

使　用　材　料　一　覧　表
給水装置所在地 　　福岡県小郡市松崎753-2 外線(本管分岐点から止水栓まで)工事 内線(止水栓から下流側)工事

申込者の氏名又は名称 　　　　水道　　太郎

承認条件

給水装置工事の内容に変更が生じた場合には、再度事前に協議又は審査申込を行うこと。
現地調査を行い、関係機関と十分に協議し施工すること。

下記の給水装置工事が　令和　　　年　　　月　　　日　完成いたしましたのでお届けいたします。

指定番号 （０１２３４５） 電話番号    0942  （　72　）　　5106

三井水道企業団 　企業長　殿 給 水 装 置 工 事 承 認 通 知

承認日 図面番号

令和　　　年　　　月　　　日

給 水 装 置 工 事 完 成 届 申込日 令和　　　年　　　月　　　日

令和　　　年　　　月　　　日

指定工事事業者 住所 福岡県小郡市松崎753-2 この給水装置工事を下記の条件を付して承認する。
㊞氏名又は名称 三井水道工務店 三井水道企業団 　企業長

指定工事事業者・申込者・給水
装置所在地・主任技術者の4項
目のみ記入して申込書に添付
して下さい。



１．
２．
３．

単位 単位

外線(本管分岐点から止水栓まで)工事

承認条件

個 1φ20

個

ユニオンベンド90°

JIS K 6762

ボール型止水栓

止水栓ボックス

ユニオンベンド60°

個

1

JWWA　116
個 φ

JWWA　116
個

1
JWWA　116

1

φ20

φ20

個

ポリエチレン二層管

L型分水ユニオン

φ20

JWWA　B117

個
割丁字(　　　用）

φ　　×φ　　

チーズ(　　　用)

メーターバルブ

φ　　×φ　　

個

個

住所

氏名又は名称 三井水道工務店

福岡県小郡市松崎753-2

メーターボックス
名称・規格備考口径

サドル（鋳鉄用）

名称・規格

指定番号 （０１２３４５）

下記の給水装置工事が　令和　１年　３月　１日　完成いたしましたのでお届けいたします。

電話番号    0942  （　72　）　　5106

給 水 装 置 工 事 完 成 届

㊞

令和　１年　３月　３日

三井水道企業団 　企業長　殿

指定工事事業者

□ 収入番号
完成受付

令和　１年　３月　１日

位置図（A４）

その他誓約書

O － 1

手直し完了日

給水装置所在地

　　　　水道　　太郎

　　福岡県小郡市松崎753-2

申込者の氏名又は名称

有　　・　　無

一時使用の有無 寄付採納の有無□

検査項目 検査内容・結果（検査員）
自主
検査

結果 検査項目
自主
検査

完成検査日

手直し

位置・高さ・傾き・清掃

検査結果（検査員）

手直し指示日

令和　　　　年　　　月　　　日

有　　・　　無

令和　　　　年　　　月　　　日

完成届

レ 配管状況・水圧試験・復旧状況 正　　･　　逆　　取付取付方向 レ

レ

竣工図 レ 方位・オフセット・他

水平　　･　　傾き位置図 レ

使用材料一覧 レ

工事写真

設置位置

水圧テスト レ 写真にて確認　・　現場確認 口径確認 レ

残塩濃度　　　　　ppm

φ13　･　φ20　（　　　　　）

水平設置

完 成 検 査 報 告 書

令和　　　　年　　　月　　　日

レ

レ

レ

レ

備考
三井水道
企業団指

定品

数量

1

口径 数量

メーター状況

検針交換に支障（有・無）

検査員

再検査日 令和　　　　年　　　月　　　日

検査員

弁栓状況

結果

この給水装置工事を下記の条件を付して承認する。

給 水 装 置 工 事 承 認 通 知

1

1φ20

令和　１年○月○○日

承認日

三井水道企業団 　企業長

給水装置工事の内容に変更が生じた場合には、再度事前に協議又は審査申込を行うこと。
現地調査を行い、関係機関と十分に協議し施工すること。

個

（地上式）
φ100×φ20

課長補佐 係長 係員

m

使　用　材　料　一　覧　表

内線(止水栓から下流側)工事

φ20

5

指摘事項

残塩検査 －

主任技術者氏名

□

□

□ □

有　（　　　　）　・　無　

施工完了年月日

竣工図（A３）添付書類

使用材料一覧表

工事写真

管理課長

　　　　　○○　　○○　　㊞　　

個
接合ユニオン

図面番号

××××
申込日 令和　　１年　○月　○○日

1

丸印部分の記入を確認後、添
付書類と共に工事完成後速や
かに提出してください.


