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令和　　年　　月　　日

委託者　　浜松市水道事業及び下水道事業管理者
　　　住所又は
 　　　　　　　　　　　　　　　  　　　所在地
 　　　　　　　　　　　  　　　
受託者　商号又は
 　　　　　　　　　　　　　　　　  　　名称 

 　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　  　　　代表者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

業　務　委　託　一　部　再　委　託　届

○○○○業務委託の再委託について届け出いたします。

記

	業　務　委　託　名
	（課名）


	契　約　年　月　日
	令和　　年　　月　　日

	 履行期間（契約期間）
	令和　　年　　月　　日　　　～　　　令和　　年　　月　　日

	契 約 金 額
	　　￥　　　　　　　　　　　　－

	再 委 託 契 約 金 額
	　　￥　　　　　　　　　　　　－

	再委託先の
氏名（名称）
	住　　　所
（所在地）
	再　委　託　契　約　の　内　容
	必要な資格
等の名称

	
	
	業　務　内　容
	金　額
	再委託期間
	

	
	
	
	￥
	/ ～ /
	

	
	
	
	￥
	/ ～ /
	

	
	
	
	￥
	/ ～ /
	

	
	
	
	￥
	/ ～ /
	

	
	
	
	￥
	/ ～ /
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