第１号様式（第６条関係）
（表）
座間市マンション耐震診断事前相談書
年　　月　　日

（宛先）座間市長
　　　　　　　　　　　　　　　申請者　　住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　管理組合名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　
　                                    　電話番号　　　　　

　マンション耐震診断費補助金交付の申請をしたいので、座間市マンション耐震診断補助金交付要綱第６条第１項の規定に基づき提出します。
	マンション名
	

	建築物の所在地
	（地名地番表記）

	　耐震診断者
	住所
	

	
	所属事務所名
	建築士事務所　　　　登録　第　　　　号

	
	代表者名等
	

	
	診断者名
	建築士　　　　　　　登録　第　　　　号

	診断費用予定額
	　　　　　　　　　　　　　　　円（税抜き）

	補助申請予定額
	　　　　　　　　　　　　　　　円


（裏）
	建築物の概要
	確認通知書等交付日
	　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

	
	検査済証交付日
	　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

	
	確認番号
	

	
	完了検査番号
	

	
	構造
	□木造　　　□鉄筋コンクリート造　
□鉄骨造　　□鉄筋鉄骨コンクリート造

□その他（　　　　　　　　　　　）

	
	建築図面の有無
	□有　　　　　□無

	
	延べ床面積
	　　　　　　　　　　　　　　㎡

	
	階数
	地上　　　　階　地下　　　　階

	
	用途
	□住居専用　　　□複合用途（店舗、事務所等）

	
	住宅部分床面積の合計
	□住居部分床面積の合計と非住宅部分の床面積の合計が
２分の１以上である。（注）

	
	所有者が異なる区分された住戸の戸数
	□住戸数の過半以上が区分所有者の居住用である。

	
	棟数
	　　　　　　　　棟

	
	住宅数

（区分所有者の住戸）
	　　　　　　　　戸　
（　　　　　　　戸）

	
	その他施設
	　　　　　　　　戸

	増築部
	確認通知書等交付日
	　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

	
	確認番号
	

	
	検査済証交付日
	　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

	
	確認検査番号
	

	管理組合総会の決議
	

	交付申請希望日
	

	診断予定期間
	


（注）　住居部分床面積とは、住居部分の区分登記上の占有面積、非住宅部分床面積とは店舗、事務所等の用に供する部分の区分登記上の専有面積のことです。共用の廊下、階段等及び管理人室エレベーター機械室等の共用部分はどちらにも含まれません。
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