し ゅ ん 工 届


年　　月　　日　
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下記のとおりしゅん工しましたので、検査してください。
なお、しゅん工検査に合格した場合は、貴職の指定する日に工事目的物を引渡しいたします。


１　工　事　名   　　                                               
　
２　工 事 箇 所  　                                                 

３　工　　　 期　　　　　　　年　　　月　　　日から
　　　　　　　　   　　　　　年　　　月　　　日まで

４　請負代金額　   　 金　　　　　　　　　　　円

５　契約年月日　　  　　　　　年　　月　　日

６　しゅん工年月日  　　　　　年　　月　　日


※工事記録簿、工事写真、その他必要書類を添付してください
