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一般財団法人 静岡県建築住宅まちづくりセンター

□ 基礎配筋工事完了時

□ 躯体工事完了時　（　　　　階床）

□ 屋根工事完了時

□ 内装下地張り直前工事完了時

□ 竣工時

【検査希望日がある場合】 　（　午前 　午後　）

6．建築場所

住宅の名称

＊＊必ずお書きください。 ＴＥＬ FAX

（携帯）

備考 同時期に行う検査（当センターに申請のもの）がある場合は記載してください。

ただし、住宅性能評価以外の検査には、別途申請が必要ですのでご注意下さい。

□

□ □

□ □

一般財団法人 静岡県建築住宅まちづくりセンタ－　殿

住宅保証機構株式会社の屋根工事完了時検査

建築基準法の中間検査 建築基準法の完了検査

フラット35の現場検査（中間） フラット３５の現場検査（竣工）

共同住宅等用共同住宅等用共同住宅等用共同住宅等用

検査対象工程完了（予定）の通知書　　　＜検査依頼書＞＜検査依頼書＞＜検査依頼書＞＜検査依頼書＞

年　　　月　　　日

（旧8号様式）

1．設計住宅性能評価書交付番号

2．設計住宅性能評価書交付年月日

現場担当（検査立会者）氏名

　 住宅の品質確保の促進等に関する法律施行規則第6条第1項の規定に基づき、検査対象工程に係る工事が完了

年　　　月　　　日

する日（完了した日）を通知します。　（　また、下記日程での検査を依頼します。）

記

5．検査対象工程に係る工事の完了（予定）年月日 年　　　月　　　日

年　　　月　　　日

4．検査対象工程に係る工事

3．設計住宅性能評価書交付者

　申請者の氏名又は名称

施工者又は工事監理者名称


