
様式第１（第１条の２、第４条関係）

備考 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。         

浄化槽保守点検業者
登 録
更新登録

申請書

令和〇年○○月○○日 

 愛知県知事 殿

 ○○市○○町○○XX-X 
申請者 

                                             株式会社○○○○ 
 代表取締役 ○○ ○○  

 浄化槽保守点検業者の
登 録
更新登録

を受けたいので、浄化槽保守点検業者の登録に関する条例

第３条第１項の規定により、次のとおり申請します。

申請者の氏名又は名称及び住所並
びに法人にあつては、役員（条例
第３条第１項第３号に規定する役
員をいう。）の氏名 

株式会社○○○○

 代表取締役 ○○○○
ふ り が な

〒XXX-XXXX

○○市○○町○○XX-X 

電話0XXX(XX)XXXX 

役員 取締役 ○○○○
ふ り が な

執行役 ○○○○
ふ り が な

監査役 ○○○○
ふ り が な

営業所の名称及び所在地並びに営
業所ごとの浄化槽管理士の氏名、
その者の浄化槽管理士免状の交付
番号及びその者が担当する区域

別紙１のとおり。

営業区域に係る市町村ごとに浄化
槽の清掃に関し連絡をとる浄化槽
清掃業者の氏名又は名称及び営業
所の所在地 

別紙２のとおり。 

申請時において既
に受けている登録

年月日 年  月  日 番 号 第       号

不要な項目は2重線で消す 

個人の場合(屋号も記入) 

 〇〇〇〇（〇〇管理） 

執行役員とは異な

ることに注意 

監査役は除かない 

直近の更新登録年月日を記載する。 

新規(更新期限切れを含む)の場合は空欄とする。 

記入例 



別紙１ 

備考 １ 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。

   ２ 主たる営業所の名称を〇で囲むこと。 

営業所の名称及び所在地並びに営業所ごとの浄化槽管理士の氏名、 

その者の浄化槽管理士免状の交付番号及びその者が担当する区域 

営 業 所              浄 化 槽 管 理 士

名  称 所  在  地 氏   名 免状の交付番号 担当する区域 

㈱○○○○ 

本店 

××営業所 

〒XXX-XXXX 

○○市○○町○○XX-X 

電話05XX(XX)XXXX 

〒XXX-XXXX 

○○市○○町○○XX-X 

電話05XX(XX)XXXX 

○○○○ 

○○○○ 

○○○○ 

○○○○ 

○○○○ 

○○○○ 

第XXXXX号 

第XXXXXX号 

第XXXXXX号 

第XXXXX号 

第XXXXXX号 

第XXXXXX号 

○○市、△△市

○○市 

○○市、△△市

□□市、○○市

□□市、○○市

○○町 

○○市、○○町

【注意事項】 

・必ず、県内に営業所が置かれていること。 

・県内に複数営業所がある場合は、すべて記載し、主たる営業所を丸で囲むこと。 

・別紙２及び様式第２で記載する市町村名は全て記載されているか確認すること。 

・１つの市町村を複数の浄化槽管理士又は営業所で所管することは差し支えないこと。 

（ただし、臨時で実施することは想定しなくても良い。） 

・別紙１が複数枚にわたっても構わない。 

・優良保守点検業者の申請により一宮市の登録も希望する場合は、一宮市も含めた内容

を記載すること。 

記入例 



別紙２ 

備考 １ 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。

   ２ 営業区域に係る市町村ごとに主たる連絡先となる浄化槽清掃業者の氏名又は名称を〇で

囲むこと。

営業区域に係る市町村ごとに浄化槽の清掃に関し連絡を 

とる浄化槽清掃業者の氏名又は名称及び営業所の所在地 

営業区域に係る

市町村名
連絡をとる浄化槽清掃業者 

氏名又は名称 営業所の所在地 

○○市 

△△市 

□□市 

○○町 

㈱○○○○ 

㈱△△△△ 

□□□□㈱ 

㈱○○○○ 

△△△△㈲ 

○○市○○町○○XX-XX 

電話XXXX-XX-XXXX 

○○市△△町△△X-X 

電話XXXX-XX-XXXX 

○○市□□町□□X-X 

電話XXXX-XX-XXXX 

○○市○○町○○XX-XX 

電話XXXX-XX-XXXX 

△△市△△町△△X-X 

電話XXXX-XX-XXXX 

【注意事項】 

・営業区域に係る市町村をすべて記載し、主たる市町村を丸で囲むこと。 

・別紙１及び様式第２で記載する市町村名は全て記載されているか確認すること。 

・１つの市町村で複数の清掃業者に連絡を取る場合は、全て記載すること。 

 また、主たる連絡先となる浄化槽清掃業者の氏名又は名称を〇で囲むこと。 

・別紙２が複数枚にわたっても構わない。 

・優良保守点検業者の申請により一宮市の登録も希望する場合は、一宮市の内容も記載

すること。 

記入例 



様式第２（第１条関係）

備考 １ 用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とする。 

   ２ 主たる営業区域に係る市町村名を○で囲むこと。

事 業 計 画 の 概 要 

営業区域に係る市町村 年間保守点検実施予定 

基数         

年間保守点検実施予定 

延べ回数       

○○市 

△△△市 

□□市 

○○町 

   １,２３４基 

    ４５８基 

     ３０基 

    ３５６基 

５,５３０回 

１,５６７回 

  １２０回 

１,０６８回 

【注意事項】 

・営業区域に係る市町村をすべて記載し、主たる市町村を丸で囲むこと。 

・別紙１及び別紙２で記載する市町村名は全て記載されているか確認すること。 

・様式第２が複数枚にわたっても構わない。 

・優良保守点検業者の申請により一宮市の登録も希望する場合は、一宮市の内容も記載

すること。 

記入例 



今後５年間の事業計画 

年度

項目 
３ ４ 

５ 
６ ７ 

保守点検基数(基) 

合併 130 135 140 145 150 

単独 140 135 130 125 120 

法定検査基数(基) 
合併 71 74 77 80 84 

単独 3 3 4 4 5 

割合（％） 合併 54.6 54.8 55.0 55.2 56.0 

＊ 保守点検基数及び法定検査基数の欄については、それぞれ当該年度に保守点検又は法定検査の実施予定の合併処理浄化

槽の基数を示す。（但し、4～9月末に申請する場合は、初年度は申請前年度の実績を記載する。） 

＊ 割合は保守点検を実施する浄化槽のうち、法定検査を実施する浄化槽の基数の割合（法定検査基数/保守点検基数）を

示す。 

浄化槽の保守点検を行った回数 数値目標 

単独処理浄化槽 300 回以上かつ合併処理浄化槽 300 回以上 56% 

上記以外 61% 

記載例 

４～９月末に申請する場合は、前年度の実績を記入し、10月以降

に申請する場合は、申請年度の予定基数を記入する。 

保守点検を行った回数は、

基数×３回/年で確認するた

め、保守点検基数 100 基未

満であり、大型浄化槽等の

実施により保守点検回数

300 回以上となる場合は、

その旨を空きスペースに記

載すること。 

小数点第２位を四捨五入して、小数

点第１位まで記載すること。 

例 54.615… ⇒ 54.6 

初年度に数値目標を満たす場合は、

現状を維持する計画とすること。 

最終年度で数値目標を満たすこと。 



営業所に置く浄化槽管理士の浄化槽の保守点検に関する知識及び記号の向上を

図るための研修の計画の概要を記載した書類

所属営業所 浄化槽管理士名 予定受講時期 備考 

○○営業所 ○○○○ R4. 6～ 7  

△△△△ R5.10～12  

××営業所 ×××× R4. 8～10  

□□□□ R6.10～12  

記載例 



(申請) 

誓 約 書 

申請者は、下記に掲げる事項について誓約します。 

○  浄化槽保守点検業者の登録に関する条例第５条第１項第１号から第７号まで

及び第９号のいずれにも該当しない者であること。 

  令和○年○○月○○日 

愛 知 県 知 事 殿

申請者

住 所 ○○市○○町○○XX-X

氏 名 株式会社○○○○

       代表取締役 ○○ ○○

（法人にあっては、名称および代表者の氏名）

自署又は押印



(優良申請) 

誓 約 書 

申請者は、下記に掲げる事項について誓約します。 

○  浄化槽保守点検業者の登録に関する条例第５条第１項第１号から第７号まで

及び第９号のいずれにも該当しない者であること。 

○  ５年以上引き続き県内において浄化槽保守点検業を営んでいること。 

○  過去５年間において、浄化槽保守点検業者の登録に関する条例施行規則（以下

「施行規則」という。）第１条第１項第２号に掲げる不利益処分を受けていない

こと。 

○   令和○ 年度において、施行規則第１条第１項第５号イ及びロに掲げる要件

の全てを満たすこと。 

○  営業所に置く浄化槽管理士のいずれもが、過去５年間において、県その他知事

が定める団体が行う浄化槽の保守点検に関する知識及び技能の向上を図るため

の研修を２年を超えない期間ごとに受けていること。 

（ただし、○○○○については、申請日から過去２年以内に浄化槽管理士講習を

修了しているので修了証を添付しております。） 

  令和○年○○月○○日 

愛 知 県 知 事 殿

申請者

住 所 ○○市○○町○○XX-X

氏 名 株式会社○○○○

       代表取締役 ○○ ○○

（法人にあっては、名称および代表者の氏名）

自署又は押印


