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　　　　　　年　  月　  日

工事完了証明書

（宛先）桜井市長

（工事請負者）
所在地
　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業所名
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話
　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　署名又は記名押印　※法人の場合は、記名押印してください。　　　　　　　

下記の住宅の工事が完了したことを証明します。

記

（１）証明をする住所の地名地番　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　様邸）
（２）証明をする住宅の工事完了日　　　　　　年　　月　　日
