
第１号様式（第7条関係） 受付番号　-

　　      　　　　年　　月　　日
（宛　先） 

大　田　区　長
（申請者）

住　　所

氏　　名 ㊞

電話番号

　　(氏名は代表者の氏名）

フリガナ

氏　　名

大田区 　

年　　月      　　日 時　　　　頃

（*  会場の確保等は申請者の側でご用意お願いします。）

　　住宅　  　戸

建築確認　　あり ・ なし　　：　昭和　　年　　月　　日　　第　　　号

検査済証　　あり ・ なし　　：　昭和　　年　　月　　日　　第　　　号

・　添付書類（別紙一覧表を参照のこと）
＊　本申請書にご記入いただいた個人情報は、分譲マンション耐震化アドバイザー派遣事業以外には利用しません。

＊　派遣希望日は、希望日を参考に、アドバイザーが連絡して事前調整します。

ﾏ ﾝ ｼ ｮ ﾝ 戸 数 　　店舗等　　　　　室 　その他　　　　　　室

建築確認等

構 造 種 別 鉄骨造・鉄筋コンクリート造・鉄骨鉄筋コンクリート造・その他（　　　　　　　　）

規 模 　地上　　階、地下　　階、塔屋　　階　　　建築面積　　　　　㎡　　　延べ面積　 　　　　㎡

竣 工 年 月 日 昭和　　　年　　　月頃竣工 用　途 　　分譲マンション

派 遣 希 望 日

予 定 参 加 者
( 立 会 者 ) 数

  　 　　　名程度
今回派遣を含む

派遣回数
　　　　　回目/7回（同一建物7回限度）

予 定 会 場
(集会室等）

フ リ ガ ナ 所  在  地

建 物 名 称
(マンション等
の 名 称 ）

派遣内容
（該当に○）

　ア　アドバイザーによる建物調査及び調査報告

　イ　耐震化に関する一般的な相談

　　　①耐震化までの具体的なプロセスの紹介とアドバイス

　　　②管理組合等での説明や耐震化に係る合意形成等への専門的支援

　ウ　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

分譲マンション耐震化アドバイザー派遣申請書

　下記のとおり、大田区分譲マンション耐震化アドバイザー派遣事業実施要綱第7条の規定に

基づき、アドバイザーの派遣を申請します。

記

　
申
請
者

(

代
表
者
） 住　　所


