花蓮縣政府行動不便者設施設備勘檢紀錄
改善項目工程名稱：                                   勘檢日期 ：     年
  月
 日
	原執照號碼
	
	建築物代碼
	

	建築物地址
	
	起造
單位(學校)
	

	設施項目
	數量
	按圖 施工
	設計不符
	施工 不符
	列入缺失改善說明

	無障 礙 通
路
	室外通路
	
	
	
	
	

	
	避難層坡道及
扶手
	
	
	
	
	

	
	避難層出入口
	
	
	
	
	

	
	室內出入口
	
	
	
	
	

	
	室內通路走廊
	
	
	
	
	

	樓梯
	
	
	
	
	

	昇降設備
	
	
	
	
	

	廁所盥洗室
	
	
	
	
	

	浴室
	
	
	
	
	

	輪椅觀眾席位
	
	
	
	
	

	停車空間
	
	
	
	
	

	無障礙標誌
	
	
	
	
	

	其他
	
	
	
	
	

	勘檢結果：
	□本案符合建築物無障礙設施設計規範等相關規定。

□不符合規定，請重新改善並安排複驗。

建議改善事項：（欄位不足自行增頁 ）
※本案己於    年   月   日複檢結果，尚符，如後附之照片。

	單位及人員

	主辦單位
	

	會辦單位
(或特教老師)
	

	設計建築師

或監造單位
	

	施工廠商

(或工地負責人)
	


紀錄：
核定：（校長）
