
（表）

様式第１ 号（第７ 条関係）

鬼ｔｌ：ｒ木造住宅ｉｉｌ震診断技術者派遣串Ｒ

鬼北Ｆ長　　　様

木造住宅の耐震診断を実施 したいの で、 耐震診断技術者の派遣を希望します。

なお、耐震診賢の結果について、

年　　 ＪＩ

これを承諾

⑩

日

し、 耐震診断 （派遣方式） を申 し迅みます。 また、自 ご都合による耐Ｘ皿のｌｌ又り 下げはいたし

ません。

（フリガナ）

住宅所有者ａ ４５

住宅所有者住所

住宅所有者連絡先
ＯＫ後日 、耐震診ｌｉを？゜ｉう・震診ｌｉ技術きよりｌｌｔ
調査日程調整の連絡等があります。）

住宅の所在地
（どちらかにチェック）

建築 年Ｊ９１

住宅の種類
（どちらかにチェック）

階数 一回積
（階数はどちらかにチェック）

居住関係
（どちらかにチェック）

連絡 ・診ｌｉ希望 日程
（該当にチェック）

希望の耐震診断技術者
（希望の耐震診断登録事務所）

添付書類

（干

自宅電話　（

携帯電話

口住所と回じ

□住所と異なる 市町

一

一

ｌｌ 一大・１　　　　　年　　 ＪＥＩ建築

ｘｓ５６年５ＪＥ１３１日 な前に着工された木造住宅に限ります。

□専ＪＩ住宅 （木造）

口併ＩＥ目住宅（木造）（※住宅な外のＪｌｉｌ途の床ｉｉ積がき半でない）

口手Ｓ建　　　 口二階建

ｉ！べ床 ｉｉ積　　　　　　　　㎡

□自 宅（ 自Ｅ，居住）

□貸家（借家大の回意が必要です。）

希望曜日

希望時間

〔は昌ａＵ〕

□ｊＥＩ　 口火　 口水

口午前

□木　 口金　 口土　 口日

口午後

※希望がある場台は、 記載してくださいｏ
ただし、 ｉｌＳＳｌｉ事務所の都台により、 希・に■えないＳ台があります。

□附近ｊｌａ回（裏・に住きの所在１ｔ！１を示してください。）

口建築年ＪＥＩ　一所有者が確Ｓできるもの （まのいずれか）

・固定資産税課税■細書の写し

・登記簿謄本の写し

・建築確Ｓ済証の写し　 など

（裏Ｓに診断対象住宅の附近見Ｊｉ又図を示してください。）



（裏）

付近見取図（案内図） （回示に よらず、 住宅丿自回等のこ＝ｌ ピーを添付し乙ヽただいてもね構マす。）

（方位を書き入れてく ださ い。）

房、耐震診・技術者が、訪問するときに使ｊｉｌしますので、 診・を行う住宅と、目 Ｆ「」になるものを明示してください。

表面Ｓ・　面の必要　項を記入した後、
提ａｌ先 ：鬼ｔｌｉｒ役場 建設課　 市計画・管３１係へ持参してくださ ｙ，

ｆ　７９８－１３９５　１ｔ＝ＩＴ大串１１１永嗚０Ｓｔｌ 鬼ｔｌｒａ・ ・ａ・都市ｌｔ團・・９係　 （ＴＥＬ　０８９５－４５－１１ １１）


