第１号様式（第10条関係）
	（第一面）

年　　月　　日
認　定　申　請　書

建築安全センター所長
申請者　住所

氏　名　　　　　　　　　　　
（法人にあっては、その事務所の

所在地、名称及び代表者の氏名）
電話番号

埼玉県高齢者、障害者等が円滑に利用できる建築物の整備に関する条例第10条の規定により認定を受けたいので、下記のとおり申請します。この申請書及び添付図書に記載の事項は、事実に相違ありません。

※　経由行政庁受付欄

※　県受付欄
※　決定欄
年　　月　　日

年　　月　　日

第　　　　号

第　　　　号

職　員
職　員
（注意）

１　※印のある欄は、記入しないでください。


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	（第二面）

１ 建築主等の
住所及び氏名

　　　　　　　　　
電話　　（　　　）

２ 代理者の
住所及び氏名

　　　　　　　　　
電話　　（　　　）

３ 着工、完了
予定日

着工予定日

　　　年　　月　　日

完了予定日

　　　年　　月　　日

４ 敷地の
地名・地番

５ 地域・地区

６ 建築物の
主要用途

７ 建築物の数

棟

８ 最高の高さ

　　　ｍ　　　
申請部分

申請以外の部分

合　計

敷地面積に
対する割合

９ 敷地面積
㎡　
㎡

㎡

10 建築面積
㎡　
㎡

㎡

％

11 延べ面積
㎡　　
㎡

㎡

％

12 申請理由
（具体的に記載してください。

必要に応じて別紙としてください。）

該当条（丸で囲んでください。）

第２条・第３条・第４条・第５条・第６条・第７条・第８条

第９条

13 備　　　考

（注意）

　　５欄は、当該地域又は地区における建ぺい率及び容積率も記入してください。

　また、建築物の敷地が２以上の区域、地域又は地区にわたる場合には、それぞれの区域、地域又は地区ごとに建ぺい率及び容積率を記入してください。


