第４５号様式の４
業務委託補正完了報告書
年　　月　　日
　公益財団法人三重県下水道公社
　　　理事長　　　　　　　　　様
住所又は所在地
受注者　氏名又は名称　　　　　　　　　　　　印
及び代表者氏名
年　　月　　日補正命令を受けた次の委託業務については、補正が完了したから報告します。
	業務番号
	年度　　　　　　　三下　　　第　　　号

	業務名
	

	履行場所
	

	指示年月日
	年　　　　　月　　　　　日

	補正期限
	年　　　　　月　　　　　日

	補正完了
年月日
	年　　　　　月　　　　　日

	補正事項
	

	措置事項
	


受理　　　年　　月　　日　　　　　　　　　　　　監督員　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　
（規格Ａ４）
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