
（第       号） 
令和  年  月  日 

 
 
 千曲川河川事務所長 殿 
 

住 所 
氏 名              

 
 

完成検査（一部使用承認・原状回復検査）申請書 
 

令和  年  月  日付け国北整千占河第   号の許可条件第  項に

より届出し、次のとおり検査を申請します。 
 
 
１ 許可年月日及び番号 
 
２ 検査の種類 
 
３ 河川の名称  信濃川水系   川   岸 
 
４ 場 所 
 
５ 工作物の名称又は種類 
 
６ 工 期 
 
７ 完成（原状回復）年月日 
 
８ 検査希望年月日 
 
９ その他 
  ・工作物管理責任者 
  ・添付書類 
  ・担当者名 連絡先 


