（別紙様式）
小　浜　市　長　様
誓　　約　　書

　介護保険法および小浜市介護予防・日常生活支援総合事業指定事業者の指定等に関する要綱に基づく指定更新申請に際して、下記の事項については、すでに届出を行っている内容と相違ないこと、ならびに該当内容について小浜市が定める人員、設備および運営等に関する要綱その他関係通知等に適合していることを誓約します。
　また、今回の申請に関して、後日小浜市から必要書類の提出を求められた場合は、速やかにこれに応じます。

記

１．登記事項証明書または条例等

２．事業所の平面図
３．運営規程、重要事項説明書、契約書
４．利用者からの苦情を処理するために講ずる措置の概要
５．サービス提供困難時の対応
（※該当する項目の番号に○印をしてください。）
事業所の所在地

事業者の名称

代表者の職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
