
別記 

第１号様式（第２条関係） 

 

浄化槽保守点検業登録申請書（新規・更新） 

年  月  日   

   （あて先）奈良市長 

申請者 住  所                

氏  名                

 

電  話                

  浄化槽保守点検業の登録（更新）を受けたいので、奈良市浄化槽保守点検業者の登録

に関する条例第３条第１項の規定により、次のとおり申請します。 

営 

業 

所 

名  称 所  在  地 

  電話        

 電話        

役 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

員 

氏  名 住     所 

  

  

  

  

  

  

  

浄
化
槽
管
理
士 

氏  名 
浄化槽管理士 

免状の交付番号 
専任する営業所の名称             

   

   

 

※新 規 登 録       年月日  年  月  日 登録番号 第 号 

※登録有効期間     年   月   日から   年   月   日まで 

 

法人にあっては、主たる事務所の 

所在地並びに名称及び代表者の氏名 



 

 

 備考  

  １ 新規・更新は、不要なものを消してください。 

  ２ ※印欄は、記入しないでください。 

  ３ 添付書類 

   ⑴ 誓約書 

   ⑵ 営業所ごとに置かれる浄化槽管理士の浄化槽管理士免状の写し 

   ⑶ 浄化槽保守点検業器具明細書 

   ⑷ 連絡をとっている又は連絡をとる予定の浄化槽清掃業者の氏名若しくは名称及

び営業所の所在地を記載した書類 

   ⑸ 住民票の写し（法人にあっては登記事項証明書） 

   ⑹ 健康保険証の写し等浄化槽管理士が浄化槽保守点検業者の専属であることを証

する書類 

   ⑺ 営業所及び事務所の付近見取図 

   ⑻ 申請者が現に都道府県知事又は他の保健所を設置する市の長の浄化槽保守点検

業に係る登録を受けている場合にあっては、その旨を明らかにする書類 

   ⑼ その他（市長が必要と認める書類） 


