様式第４号（第６条関係）（用紙　日本工業規格Ａ４縦型）
有 料 老 人 ホ － ム 建 設 に 係 る 適 合 証 明 申 請 書
      　                                       第　　　　    　　号
                                     　　　　　　　　　           年　　月　　日
　    三重県知事   　様　
                                      所在地
                                      名　称
                                      代表者氏名
  下記の設置を予定する有料老人ホームを市街化調整区域に設置する計画については、三重県有料老人ホ－ム設置運営指導指針における基準に適合していることを証明願います。
記
    １　設置予定の有料老人ホ－ムの名称
  　２　有料老人ホームの設置予定場所
　　３　設置予定者
所在地
名　称
代表者職氏名
        上記に相違ないことを証明します。
                        　　      年      月      日
                                 三重県知事                      印
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