
様式第２号（第７条）

指定事業者講習会受講申請書
　　　年　　　月　　　日

福岡市水道事業管理者　様
福岡市水道局指定給水装置工事事業者講習会の受講を申請します。

　
	受　 　　講　　 　日
	

	指定番号
	第　　　　　　　　　　号

	氏名又は名称
	

	住所
	

	代表者の氏名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	Ｅメールアドレス
	

	当日の更新申請書類の提出
	　　　　　有　　　　　　　　　　　　無

	　　　　　　　　　　　　　　　当日の更新申請書類の提出について、○で囲んでください。


	講　　　習　　　会　　　参　　　加　　　者

	氏　　　　　名
	主任技術者の場合は免状交付番号

	
	第　　　　　　　　　号


　　　　※参加者が給水装置工事主任技術者でない場合は、免状交付番号の記入は不要です。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
