様式２
誓　約　書
令和　　年　月　日
（宛先）能代市長
　能代市通所型短期集中予防サービス「運動器機能向上教室」事業の応募を行うにあたり、受託事業者募集要項、事業実施要綱および業務委託仕様書を遵守します。
所在地
　法人（団体）名
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
