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令和　　年　　月　　日
三浦市長　

所　 在 　地

名称

代表者職氏名                                         印


三浦市老人福祉保健センター指定管理者応募にあたり、下記の事項について誓約します。
なお、三浦市が必要な場合には、神奈川県警察本部へ照会することについて承諾します。

記

１　当社（当団体）は、三浦市暴力団排除条例（平成２３年三浦市条例第２号）第２条第２号に規定する暴力団又は同条第５号に規定する暴力団経営支配法人等ではありません。

２　この誓約内容が事実と相違することが判明した場合には、三浦市から「指定の取消し」等のいかなる措置を受け、かつ、その事実を公表されても異存ありません。

以　上







