
（第３号様式２）
サービス付き高齢者向け住宅の登録申請に伴う

有料老人ホーム設置計画事前協議書

　　年　　月　　日

長崎県知事　様

設置予定者　名　称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　
下記の有料老人ホームの設置計画について、長崎県有料老人ホーム設置運営指導要領第５条第２項の規定により、関係書類を添えて事前協議します。
記

　　１．施設の名称及び類型
　　２．設置主体

　　　　①　住　　所

　　　　②　名　　称

　　３．設置予定地（住所）

　　４．定員（戸数、人数）
　　５．設置予定時期

　　６．事業計画書　　　　　別紙のとおり

