
様式第９号（第９条関係） 

 

大津市雨水貯留浸透施設設置工事実績報告書 

 

 

  年  月  日 

（宛先） 

  大津市公営企業管理者 

                         〒□□□-□□□□ 

助成事業者  住所            

                     

氏名            

                      電話   

 

  年  月  日付   第   号で助成金の交付の決定のあった大津市雨水貯留浸

透施設設置工事が完了したので、次のとおり報告します。 

 なお、現地確認の際に不在の場合は、敷地内の立入りを承諾します。 

事 業 年 度   年度 

助 成 事 業 の 

名 称 
大津市雨水貯留浸透施設設置助成事業 

設 置 場 所 大津市  

工 事 期 間       年  月  日  から      年  月  日 

工 事 内 容 工事出来高書のとおり 

工事（購入） 

金 額 
 円（消費税額及び地方消費税額を含む。） 

交付決定額  円（千円未満切捨て） 

施行工事店名 
店名                 担当者 

指定番号  電話  

添 付 書 類 

・領収書の写し 

・工事出来高書（雨水浸透施設の場合）   

・工事写真（雨水浸透施設の場合） 

・その他（     ） 

  


