
第１号様式（第２条関係）          

  年  月  日  

 （宛先）大田区長 

住 所  

                       氏 名  

                                          

                       連絡先 電話番号   （    ） 

         （法人にあっては、その名称、事務所
所在地及び代表者の氏名

 ）  

申請代理人住所                

申請代理人氏名                

行政書士登録番号  第          号 

申請代理人連絡先       (    )        

 

特 定 認 定 申 請 書                 

国家戦略特別区域法第13条第１項の規定により、下記のとおり特定認定を受けたいので、申請します。 

記 

 

 

記 

 

１ 施設の名称   

 

２ 施設の所在地  

３ その行おうとする事業の内容   

４ 施設の構造設備の概要並びに各居室の床面積、設備及び器具の状況 別紙のとおり 

５ 施設内の清潔保持の方法    別紙のとおり 

６ 
提供する外国人旅客の滞在に必要な役務の内容及び当該役務を提供する

ための体制 
別紙のとおり 

７ 施設のホームページアドレス  

８ 滞在者が日本国内に住所を有しない外国人であることを確認する方法 別紙のとおり  

９ 施設の周辺地域の住民からの苦情及び問合せを受けるための連絡先 別紙のとおり  

 10 
申請者が国家戦略特別区域法第13条第４項各号に該当することの有無 

及び該当するときは、その内容 
別紙のとおり  

添付書類 
(１) 法人の場合は、定款又は寄附行為及び登記事項証明書、個人の場合

は、住民票の写し 

(２) 賃貸借契約及びこれに付随する契約に係る約款（外国語表記とその

日本語訳） 

(３) 施設の構造設備を明らかにする図面 

(４) 近隣住民へ説明した書面、どのように説明したかを記載した書面及

び書面掲示状況の写真 

(５) 施設の周辺地域の住民からの苦情及び問合せに適切に対応するため

の体制並びにその周知方法を記載した書面 

(６) 施設を事業に使用するための権利を有することの証明書類 

(７) 消防法令に定める手続を行ったことが確認できる書類 

(８) その他区長が必要と認める書類 

 

 

  健康政策部収受印 料金収納済印 業種別手数料印 

   

 

種別 

 特区特定認定 

 
￥20,500 

生活衛生課(環境) 


