
同 意 書


申請者　住所
氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　が、
下記の内容により合併浄化槽の処理水を放流することについては、異議無く
同意します。

　　　　　　年　　月　　日

	利害関係人

	
	住所

	
	氏名　　　　　　　　　　　　　㊞



	水利管理者

	
	住所

	
	氏名　　　　　　　　　　　　　㊞




	排水施設等の種類
	合併浄化槽（　　　人槽　）

	使用等の場所
	

	使用等の目的
	

	使用等の物件
	

	使用等の数量
	

	備考
	


　（注）利害関係人が多人数にわたる場合は、別紙に記名押印すること。
