（参考様式９－４）

暴力団等の排除に係る誓約書

　申請者が留萌市介護予防・日常生活支援総合事業サービス事業所の運営にあたり、留萌市暴力団の排除の推進に関する条例第２条第２号に規定する暴力団員の支配を受け、又はこれと密接な関係を有していないことを誓約します。
　この誓約に反することが判明した場合には、事業所の指定等を取り消されても、何ら異議の申立てを行いません。また、上記の誓約内容を確認するため、留萌市が他の官公署に照会を行うことについて承諾します。
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