	　　年　　月　　日
アスベスト濃度測定等結果報告書

　練　馬　区　長　殿

	報　告　者元請業者または
自主施工者


	住　所
	

	
	氏　名
	

	
	(法人にあっては、その名称、代表者の氏名および主たる事務所の所在地)

	
	電話番号
	



練馬区アスベスト飛散防止条例第15条第２項の規定によりアスベストの濃度の測定等に係る結果について、下記のとおり報告します。
記

	工事の名称
	

	工事の場所
	練馬区

	工事（予定）期間
	年　　月　　日　　～　　　　　年　　月　　日

	
工事の発注者
 (
自主施工者の
場合は記入不要
)

	住　所
	

	
	氏　名
	

	
	
	(法人にあっては、その名称、代表者の氏名および主たる事務所の所在地)

	
	電話番号
	

	建築物等の概要
	構　造
	
	延べ床面積
	
	ｍ2

	
	階　数
	
	主たる用途
	

	測定等の
実施機関
	名　称
	

	
	所在地
	

	測定等の結果
	別紙のとおり

	※決裁欄
	課　長
	係　長
	地域担当
	受　付
	※備考
	[bookmark: _GoBack]※受付印

	
	
	
	
	
	
	


第５号様式（第12条関係）
備考　※欄は、記入しないこと。



