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暴力団等排除及び法令遵守の誓約書 

年  月  日 

新発田商工会議所 会頭 様 

私は、各種法令を遵守するとともに、次に掲げる者についてはいずれにも

該当しないことを誓約いたします。 

また、次に掲げる者に該当することとなった場合には、速やかに届け出る

とともに、貴所の行う一切の措置について異議申立てを行いません。 

誓約に違反し損害が発生した場合には、すべての責任を負担し、貴所に対

して損害賠償義務を負うことを承諾します。 

１ 暴力団（新発田市暴力団排除条例（平成２４年新発田市条例第２号）第

２条第１号に規定する暴力団をいう。以下同じ。）又は暴力団員（新発田市

暴力団排除条例第２条第２号に規定する暴力団員をいう。以下同じ。）が経

営に実質的に関与していると認められる者 

２ 自己若しくは第三者の不正の利益を図る目的又は第三者に損害を加える

目的をもって、暴力団又は暴力団員を利用していると認められる者 

３ 暴力団員と認められる者 

４ 暴力団又は暴力団員に対して資金等を供給し、又は便宜を供与する等直

接的又は積極的に暴力団の維持又は運営に協力し、又は関与していると認め

られる者 

５ 暴力団又は暴力団員と社会的に非難されるべき関係を有すると認められ

る者 

６ 法人にあっては、その役員（その支店又は営業所の代表者を含む。７に

おいて同じ。）が、自己、自社若しくは第三者の不正の利益を図る目的又は

第三者に損害を加える目的をもって、暴力団又は暴力団員を利用していると

認められるもの 

７ 法人にあっては、その役員のうちに３から５までのいずれかに該当する

者があるもの 


