様式第１号（第５条関係）

住宅用火災警報器取付け等支援申請書兼承諾書

年　　月　　日

（宛先）伊勢崎市消防長
申請者
住　　所
氏　　名
電話番号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（代理人）
住　　所
氏　　名
電話番号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　※代理人が申請される場合は、代理人の欄にも記入してください。

次のとおり住宅用火災警報器の取付け等の支援を申請します。
	代理人への委任事項
	□申請及び立会い　　□申請　　□立会い
※該当するところに☑をしてください。

	取付け等希望世帯主の氏名
	

	取付け等希望世帯の住所
	

	取付け等希望個数等
	□新規取付け　□取替え　取付け等個数（　　個）
※該当するところに☑及び個数を記入してください。

	取付け等希望日時
	第１希望　　　　年　　月　　日　　　　時　　分頃
第２希望　　　　年　　月　　日　　　　時　　分頃

	取付け等建物の所有区分
	□持　家　　　□賃貸住宅
※該当するところに☑をしてください。
※賃貸住宅の場合は、所有者又は管理者から承諾を得てください。
私の（所有・管理）する共同住宅、借家等について、住宅用火災警報器の取付け等を許可します。
　　　　住　　所　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　
[bookmark: _GoBack]　　　　電話番号

	※申請者は申請者欄及び太枠内の記入をお願いします。

	免責事項　
住宅用火災警報器の取付け等の支援後に発生した火災その他の災害（当該取付け等に起因するものを除く。）に対して、一切責任を問いません。

	同意欄
	住宅用火災警報器取付け等支援に係る上記の免責事項を確認し、これに同意します。
年　　月　　日　　　氏名



