
様式第２号（第６条関係） 

※対象者が装置を設置しようとする住宅の所有者でない場合には、以下の同意書に住宅所有者の 

署名捺印が必要です。 

 

 

令和   年   月   日 

弘 前 市 長  様 

所有者 住  所 

氏  名               印 

電話番号 

 

同    意    書 

 

 私は、        様 が弘前市緊急通報システムを利用するに当たり、必要となる機器を

私の所有する住宅に設置することに同意します。また、市及び関係機関等の立入りに際し私の所有

する住宅に破損等が生じても、市及び関係機関等に対して賠償責任を問いません。 

ただし、原状復帰に要する費用は入居者負担とします。 

 

 

令和   年   月   日  

弘 前 市 長  様 

（利用者） 住所 弘前市大字 

氏名 

 

弘前市緊急通報システム利用誓約書 

 

 緊急通報システムを利用するに当たり、次の事項について誓約いたします。 

１ 委託先事業者等、必要な範囲の関係機関へ情報提供することに同意します。 

２ 緊急通報を発し、緊急通報受信センターによる容態確認の電話に応答しない等、緊急事態で

あると想定される場合は、緊急通報協力員、委託先事業者職員及び消防署員等の関係機関の居

室への立ち入りを認めます。 

３ 前項に定める緊急時の立ち入りに際し、扉が施錠されている等、通常の手段では居室に立ち

入ることができず、やむを得ないと判断される場合には、鍵や窓を破壊する等、立ち入るため

に必要な措置を取ることを認めます。 

４ 前項に定める必要な措置を取ったため、住宅等に破損を生じた場合であっても、市又は委託

先事業者等にその修復又は損害賠償を請求せず、その損害は私が負担します。 

５ 緊急時連絡先は次のとおりです。 
フ リ ガ ナ 

氏  名 住  所 電 話 番 号 
利用者との 

関係 

    

 


