第１号様式
	
耐震改修工事助成対象確認申請書
年　　月　　日　
墨田区長　あて
申請者　住　　所
　　　　ふりがな
　　氏　　名　　　　　　　　　　　　 
電話番号　　　（　　　）

　下記の耐震改修工事の助成対象確認を受けたいので、墨田区住宅耐震改修促進助成条例施行規則第１５条第１項の規定に基づき、関係書類を添えて申請します。



記



１　建築物の所在地　　（地名地番）墨田区　　　　　　丁目　　　番地
　　　　　　　　　　　（住居表示）墨田区　　　　　　丁目　　　番　　　号
２　構　　　　　造　　□木造　　□非木造（　　　　　　　　　　　　　）
３　建　築　時　期　　　　　　　　　年　　　　　月
４　建築物の階数　　規模：地上　　　　　階、住戸数：　　　　　　戸
５　建築物の面積　　建築面積：　　　　　㎡、延床面積：　　　　　㎡
６　道路の幅員　　　　ｍ
（道路の種別：建築基準法第　　条第　　項第　　号）
７　区長が別に定める指定道路　　　ｍ
８　建物所有者　　□申請者本人
　　　　　　　　　　　□申請者以外　住　所：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　ふりがな
　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名：
９　耐震診断の結果(工事実施前)
（診断方法）木　造：□一般診断法　□精密診断
　　　　　　　 非木造：□一次診断法　□二次診断法　□三次診断法
(評点（最も低い数値）)　Ｘ：　　　　Ｙ：　　　
10　耐震診断助成番号※　　　　　　　　第　　　号
11　耐震改修計画の作成及び工事完了確認者(予定)
　 ふりがな
　　氏名：
12　建築士資格　□１級・□２級・□木造
13　施工者名(予定)
14　高齢者等の居住　□６５歳以上（　　才）・□身体障害者手帳・□愛の手帳等
　　　　　　　　　　・□精神障害者保健福祉手帳・□介護保険被保険者証
15　工事完了予定　　　　年　　　月
16　耐震改修助成事業のほかに利用する助成事業
　住宅改修助成事業（□障害者福祉課・□介護保険課・□高齢者福祉課・□住宅課）
17　代理受領の利用　□有・□無（代理受領者：　　　　　　　　　　　　　）
· 耐震診断助成制度を利用せずに耐震診断を実施した場合は、省略可


（Ａ４）

