
様式第１号 

 

 

浄 化 槽 構 造 審 査 願 

 

 

年  月  日 

 

 

佐世保市建築主事 様 

 

 

 

                  依頼者 住所 

 

                      氏名               

                                                     

                      電話 
 
                                                    法人にあっては、主たる事務所の 
                                                      所在地、名称及び代表者の氏名 
 

 

浄化槽を上記のとおり設置したいので、構造について審査願います。  

 

 

記 

 

 １．処理方法 

 ２．浄化槽の形式名称 

 ３．処理対象人員 

 ４．処理能力              人槽         ｍ３／日 

 ５．設置場所 

 ６．設置者住所、氏名                  ℡ 

 ７．浄化槽工事業者住所、氏名              ℡ 

 

 

（添付書類） 

 １．浄化槽の構造及び設備を明らかにする平面図、立面図、断面図、及び構造図  

 ２．処理対象人員算定書及び設計計算書 

 ３．処理工程書 

 ４．建物の配置図（浄化槽の位置記載）及び平面図 

 ５．その他、主事が必要と認める書類 

  


