
別記様式１（補助対象工事に該当するかについて疑義が生じた場合） 

 
 

ブロック塀等の撤去工事に関する事前相談 
 
 

年  月  日 受付番号 
 
    
  相 

 談 

 者 

  住 所 

  氏 名 

  連絡先 電話                                    担当者氏名 

 

 
 ブロック塀等の設置位置（所有地）  

    

柏原市 

  

 相談者と土地および建築物の所有者関係について 
  ① 土地について 
     所有者    ア  単独所有 
                イ  区分所有（総会等の議決 ａ 有  ｂ 無  ｃ 見込み） 
                ウ  共有者有（共有者の合意 ａ 有  ｂ 無  ｃ 見込み） 
                エ  占有者有（占有者の合意  ａ 有  ｂ 無  ｃ 見込み） 
  ② 建築物について 
     所有者    ア  単独所有 
                イ  区分所有（総会等の議決 ａ 有  ｂ 無  ｃ 見込み） 
                ウ  共有者有（共有者の合意 ａ 有  ｂ 無  ｃ 見込み） 
                エ  占有者有（占有者の合意  ａ 有  ｂ 無  ｃ 見込み） 
 

添
付
図
書 

① 付近見取図（位置図） 
② ブロック塀等の写真（全景、高さがわかるもの） 
③ ブロック塀等の概略図（寸法が記載された平面図、立面図など） 
④ ブロック塀等の所有者がわかる書類  
⑤ その他  （                             ） 

 
備 

考 

 
  着手済み・未着手 
 

相 

談 

結 

果 

＊ 

 

 

  年  月  日          

    
 
    該当項目に記入し相談窓口へ提出して下さい。（＊欄には記入しないこと） 


