
様式第９（第２７条関係）

        点  検  認  定  通  知  証  明  願

年   月   日

（あて先）一 宮 市 消 防 長

願出人               
（法人の場合は、名称及び代表氏名）

氏名               

 私が管理する下記                      の規定

により、認定通知を受けていることを証明願います。

防火対象物

又は

防災管理対象物

所在地

名 称

用  途 令別表第一 （  ）項

特 例 認 定 年 月 日 年   月    日

理 由

※ 受    付    欄 ※  証    明    欄

上記の願出は、事実に相違ないこと

を証明します。

     年   月   日

 一宮市消防長       □印

備考 １  この用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とすること。

   ２  ※印の欄には、記入しないこと。

□防火対象物

□防災管理

□防火対象物が、消防法第８条の２の３第３項

□防災管理対象物が、消防法第３６条第１項に

おいて準用する同法第８条の２の３第３項


