様式第12号（第９条関係）　　　　　　　　　　　　　　　　　　

自費工事施工承認申請書

年　　月　　日　

糸島市長　殿

　　　　　　　　　　　　　　（申請者）

住所　（〒　　　－　　　　　）

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　※
※法人の場合は、記名押印が必要です。
法人以外でも、本人が手書きしない場合は、記名押印が必要です。
電話　（　　　　　）　　　　―

　　　　　　　　　　　　　　　　　※　法人にあっては、主たる事務所の所在地、名称、代表者氏名、担当者

法定外公共物の工事又は維持を行いたいので、糸島市法定外公共物管理条例施行規則第９条第１項の規定により下記のとおり申請します。

記

	工事の目的
	

	工事の場所
	糸島市
	里道・水路・溜池・水流・水面・

その他（　　　　　　　　　）

	工事の種類
	法敷埋立て工事　・　掘削工事　・　法定外公共物付属施設工事

その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	工事の概要
	工事種別
	施工数量

	
	
	

	工事期間
	　年　　　月　　　日から　　　　　年　　　月　　　日まで　　　　　　　

	工事の方法
	直営　・　請負

【施工業者】

所在地

名称及び代表者氏名

担当者　　　　　　　　　連絡先　（　　　　　）　　　　―

	添付書類
	１　位置図　　　２　現況図　３　計画図　４　構造図　５　交通規制図

６　字図（写）　７　求積図　８　誓約書　９　同意書　10　現況写真


自費工事施工に係る隣接地所有者の同意書

申請人

　住　所

　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　
　施工箇所　　糸島市

　施工目的

　工事概要

　　　上記申請人の申請に係る　　　　　　　工事の施工について同意します。

　　　　年　　月　　日

隣接地所有者

　住　所

　氏　名



　※
　　　　　※本人（代表者）が手書きしない場合は、記名押印が必要です。
　隣接地　糸島市

　　　　年　　月　　日

隣接地所有者

　住　所

　氏　名



　※
　　 　　※本人（代表者）が手書きしない場合は、記名押印が必要です。
　隣接地　糸島市

　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　年　　月　　日

自費工事施工に係る工事誓約書

糸島市長　　　　　　　殿

申請人

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所
氏　名　　　　　　　　　　　　　　※
※法人の場合は、記名押印が必要です。
法人以外でも、本人が手書きしない場合は、記名押印が必要です。
糸島市法定外公共物の　　　　　　工事の施工についてご承認のうえは、下記事項並びに付帯事項等指示事項について遵守することを誓約します。

記

１　工事の施工については、申請のとおり実施し、従来の機能に支障を生じないようにする。

２　工事又は工事に起因して、法定外公共物内の構造物又は第三者に損害を与えた場合は、申請者の負担において現状の回復又は賠償を行う。

３　都市計画・道路整備等により、法定外公共物の改良等をされる場合において、申請者が設置した施設に対する損失の補償については請求をしない。

　　年　　月　　日
糸島市長　殿
申請人　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　※
　　　　　　　　　　　　　　　　※法人の場合は、記名押印が必要です。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　法人以外でも、本人が手書きしない場合は、記名押印が必要です。
誓約書
占用及び自費工事施工（法定外公共物も含む）について許可及び承認のうえは、下記事項について遵守することを誓約します。
記
１　関係行政区長等へ、工事概要及び交通規制等の十分な説明を行い、地元への周知を徹
底します。
　なお、関係行政区に対し、上記説明及び調整を行いましたので、下記のとおり報告し
　ます。
（排水工事以外）※申請者記入
	（説　明　日）　　　　年　　月　　日
（説明相手方）行政区名 　　　　　　　　　　　　　　　
行政区長名 　　　　　　　　　　　　　　　
（意見の内容）　①有・無
②有の場合
（内容　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　　　）


２　雨水等の排水工事の場合の放流先については、下記のとおり関係行政区長等へ上記説
明及び調整を行いましたので報告します。
　　（排水工事）
	意　見

　　年　　月　　日
行政区長　　　　　　　　　　　　　　　　※
※本人が手書きしない場合は、記名押印が必要です。

	　意　見

　　　　　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　水利委員　　　　　　　　　　　　　　　　※
※本人が手書きしない場合は、記名押印が必要です。


３　上記誓約事項に反した場合、許可を取り消されても異議申し立ては行いません。
以上
