　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	誓　　約　　書

　　
年　　月　　日

嘉麻市長　　　　　　　　　　殿
所 在 地
申請者（法人）
名　  称　　　　　　　　　　　　　　　　印
（ふりがな）

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　印
申請者及び別紙の役員等は、下記のことを誓約します。

　なお、この誓約書の内容について、嘉麻市が福岡県警察本部に照会することを承諾します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記

１　申請者は、嘉麻市暴力団等追放推進条例（以下「条例」という。）第２条第２号に規定する暴力団ではありません。

２　申請者の役員及び介護保険法上の指定（更新）又は許可（更新）の申請に係る事業所又は施設の管理者は、条例第２条第４号に規定する暴力団員ではありません。
３　申請者、申請者の役員及び介護保険法上の指定（更新）又は許可（更新）の申請に係る事業所又は施設の管理者は次に掲げる暴力団又は暴力団員と密接な関係を有する者ではありません。
(1) 暴力団員が事業主又は役員等に就任している者
　(2) 暴力団員が実質的に運営している者
　(3) 暴力団員であることを知りながら、その者を雇用し、又は使用している者

　(4) 契約の相手方が暴力団員であることを知りながら、その者と商取引に係る契約を締結している者

(5) 暴力団又は暴力団員に対して経済上の利益又は便宜を供与している者

(6) 暴力団又は暴力団員と社会的に非難される関係を有している者
４　申請者が実施する事業（事業の準備を含む。）により暴力団を利することとならないようにするとともに、嘉麻市が実施する暴力団の排除に関する施策に協力します。
５　上記のほか、関係法令を遵守するとともに、暴力団の排除を推進し、市民の安全で平穏な生活の確保及び嘉麻市における社会経済活動の健全な発展に寄与します。

６　本申請後あるいは指定（更新）又は許可（更新）を受けた後に、申請者、申請者の役員及び事業所又は施設の管理者において、この誓約内容に虚偽があることが判明した場合には、本申請の取下げあるいは本指定（更新）に係る事業（施設）の廃止又は指定の辞退を行います。

７　６の場合、嘉麻市に対して異議を申し立てず、かつ、損害賠償を求めません。



※提出の際は必ず　別紙「役員名簿」を添付し、法人及び代表者の印鑑で割り印をお願いいたします。
（別　紙）
役員等名簿（法人代表者、施設及び事業所の管理者又は施設長を含む。）
	事業所又は施設の名称
	
	事業所番号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	サービスの種類
	
	事業所又は施設の所在市町村名
	

	（ふりがな）
	生年月日
	住　　　　　　　　　所
	性　　　別
	押印

	氏　　　名
	役職名・呼称
	
	就任年月日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	

	(　　　　　　)
	年 　月 　日
	〒　　　　－　
	男　・　女
	

	　
	　
	　
	　　年　月　日
	


※役員とは、社会福祉法人にあっては、理事及び監事をいい、株式会社等にあっては、定款に定めた者をいう。

