
別記様式第 5 号（第 9 条関係） 

 

   年  月  日 

 

愛知県知事 様 

 

認可事業者住所又は主たる事務所の所在地 

氏名又は名称            

 

 

終身建物賃貸借解約申入れ承認申請書 

 

 高齢者の居住の安定確保に関する法律第 59 条第 1 項の規定に基づき、次のとおり認可住

宅に係る賃貸借の解約の申入れの承認を申請します。 

 

認 可 通 知 書 の 

日 付 及 び 番 号 
年  月  日    第   号 

認 可 住 宅 の 名 称 

及 び 住 棟 ・ 住 戸 番 号 
 

認 可 住 宅 の 所 在 地 

の 住 居 表 示 
 

解 約 の 申 入 れ を す る 理 由 

1.認可住宅の老朽、損傷、一部の滅失その他の事

由により、当該住宅を適切な規模、構造及び設

備を有する賃貸住宅として維持し、又は当該賃

貸住宅に回復するのに過分の費用を要するに至

ったため。 

 

2.賃借人（一戸の認可住宅に賃借人が二人以上い

るときは、当該賃借人のすべて）が認可住宅に

長期間にわたって居住せず、かつ、当該居住す

る見込みがないことにより、当該認可住宅を適

正に管理することが困難となったため。 

 

 

 

 

 

 

 

備考 

1 認可事業者が法人である場合には、代表者の氏名も記載すること。 

2 解約の申入れをする理由を証する書類等を添付すること。 


