


様式１（第５条関係）
豊中市マンション管理適正化指針に関する管理計画確認書
（宛先） 豊中市長
申請者（管理者等）の住所又は
主たる事務所の所在地　　　　　　　　　　　　　　　

申請者（管理者等）の氏名又は
名称及び法人にあっては、その
代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　

申請者（管理者等）の連絡先　　　　　　　　　　　　　　　
氏
この確認書及び添付書類に記載の事項は、事実に相違ありません。 
 
１．マンションの名称
　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

２．マンションの所在地
　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ）

３．防災対策

☐ 次の項目について記載した防災マニュアルを作成・配布している。
　※防災マニュアルの写しとともに、配布した事実が確認できる総会の議事録の写し等を
添付すること。
□ 対策本部の役割分担と設置条件
□ 避難経路と避難場所が確認できる図面等
□ マンション内避難ができない場合の避難場所について
□ ライフライン（ガス・電気・水道）停止時の対応について
□ 備蓄品リスト（備品・食料など）
□ 居住者及び災害時要援護者の名簿等
□ 周辺自治会等との連携内容が確認できる書類
□ 災害発生から３日目までの行動計画（地震、風水害）について
□ 安否確認の実施体制について
□ 安否確認ステッカー等の作成・配布について
 
☐ 年１回以上の防災訓練を実施している。
※防災訓練を実施したことが確認できる書類（実施日時、参加者、実施内容等が明記された
もの）の写しを添付すること。

[bookmark: _GoBack]（注意） １ 申請者が法人である場合には、代表者の氏名を併せて記載してください。
