別記第34号様式（第２１条関係）
有料老人ホーム設置届出書
年　　月　　日　

　　函館市長　様 
　　　　　　　　　　　　　　　　　 

　　　　　　　　　　　　　　　          住所                             　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　  届出者  氏名                             印　　      　　　　　　　　　　　　

                                        電話  　　　局　　  　　　　　　 番　
　　有料老人ホームを設置するので，次のとおり届け出ます。

	 施設の名称
	　

	 設置者の氏名
 または名称
	

	 施設の所在地
	　

	 設置者の住所また

 は事務所の所在地
	

	 施設管理者の
 氏　　　　名
 および住所
	
	 居室数および
 入居定員
	居室数       　　室
定　員       　　名

	事業開始
年月日
	                        年　　  月  　  日


	 建物その他の
 規模および
 構造
	造　　　　    　建

建築面積 　　　㎡　　延べ面積　　 　㎡　敷地面積　 　　㎡




　添付書類

    １　条例，定款その他の基本約款
　  ２  施設において供与される介護等の内容を明らかにした書類
　  ３  設備の概要

    ４  老人福祉法施行規則第２０条の５各号（第１号および第５号を除く。）に掲
　　　げる事項を記載した書類
	　





法人にあっては，その名


称および代表者の氏名





法人にあっては，主たる


事務所の所在地








