
年 月 日

様

調査結果

意  見  欄

非適合適　　合

調査員

社

構　　　造

設置基準に公社の

札幌市住宅管理公社一般財団法人

　　理事長

管理係長

氏　名
㊞

再調査の結果基準に

令和

届出受理通知を受けてから　　　日以内

　裏面に記載のとおり

適　　合 非適合

管理課長 調整担当係長

住宅管理担当課長

　なお、設置にあたっては、設置基準を遵守し公社において管理上必要と認めて指示された場合

は、自己の費用において撤去するとともに、設置物に起因する人的事故等については、設置者が

公

所在地

(ﾌﾘｶﾞﾅ)

（カタログ等を添付すること） 断面図

その責を負うことを誓約いたします。

及び

申 請 理 由

規　　　模

電話番号

氏　名

区

　　　　　　　　　　　　　　　　記

及び

係

　物　品　設　置　届

住宅管理担当課の再調査指示にあたっての意見

㊞

設置物品名

設置日

係

設置図

　下記のとおり市営住宅に物品を設置したいので、必要書類を添えてお届けいたします。

住
宅
管
理
担
当
課

　　　　　　　　 団地名及び棟番号

　　                    団地　 　 　棟  　　　号室



設　　　　　置　　　　　図

断　　　　　面　　　　　図


