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特定建築物給水用防錆剤使用届出事項変更届

次のとおり給水用防錆剤使用届出事項を変更しましたので、「特定建築物における衛生

的環境の維持管理に関する事務処理等取扱要領」に基づき、届け出ます。

１ 特定建築物の名称

２ 特定建築物の所在地

３ 変更事項等

変更事項 変更内容

（新）

（旧）

４ 変更年月日 年 月 日

５ 変更理由

※ 添付書類：防錆剤管理責任者の変更にあっては、その資格を証する書類。


