
管理技術者及び照査技術者選任届 

 

令和  年  月  日 

 

(あて先) 津市上下水道事業管理者 

 

                  受注者  住 所 

                       氏 名 

                   ※ 自署でない場合は、記名と押印が必要です。 

 

業 務 名 

 

業 務 場 所 

 

委 託 料    金              円 

 

管 理 技 術 者    住   所 

           氏   名               

           最 終 学 歴 

           職   歴 

           経 験 年 数 

           取得資格名 

 

照 査 技 術 者    住   所 

           氏   名               

           最 終 学 歴 

           職   歴 

           経 験 年 数 

           取得資格名 

 

 


