様　　式　　１　（第２条第１項）

	商　工　会　加　入　申　込　書

申込年月日　　　令和　　　年　　　月　　　日

　小山町商工会長　様

住　　所（事業所）

事業所名

代表者名　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　生年月日　　　　　年　　　月　　　日生

電　　話　　　　　　　　　　　　　　　　　　
Ｆ Ａ Ｘ                                    　
E：mail　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞ

URL　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　この度、私は、貴会の定款等を了承し、加入したく申し込みいたします。



	創　業
	　　　年　　月から

（現在地 　年 　月）
	業　種

分　類
	 　 農　　建設　　製造　　卸

　　小売　　保険　　不動産

　　運輸　　通信　　サービス

　　宗教　　医療　　商店会

　　その他（　　　　　　　　）

	企　業

形　態
	　個　人

　法　人

　　株　式　　有　限

　　合　資　　合　名

その他（　　　　）
	
	

	
	
	業種名
	

	
	
	従業員
	男　　　　人　　　女　　　　人

うち家族

男　　　　人　　　女　　　　人

	資本金
	　　　　　千円
	
	

	税　務
	青　色　　白　色
	
	

	【個人情報の利用目的について】
本申込書に記載の個人情報については商工会事業の目的のために使用いたします。


※小山町商工会ホームページ事業紹介コーナーへの掲載希望　　有　　・無
裏面へつづく

反社会的勢力でないことの表明・確約に関する誓約書兼同意書
小山町商工会　様
１　私（個人・法人・団体）は、現在又は将来にわたって、次の各号の反社会的勢力のいずれにも該当しないことを表明・確約いたします。
（１）暴力団
（２）暴力団員又は暴力団員でなくなってから５年を経過しない者
（３）暴力団準構成員
（４）暴力団関係企業
（５）総会屋等
（６）社会運動等標ぼうゴロ
（７）特殊知能暴力集団等
（８）その他前各号に準ずる者及び団体
２　私（個人・法人・団体）は、現在又は将来にわたって、前項の反社会的勢力と次の各号のいずれかに該当する関係も有しないことを表明・確約いたします。
（１）反社会的勢力によって、その経営を支配されている関係
（２）反社会的勢力がその経営に実質的に関与している関係
（３）反社会的勢力を役職員や顧問としたり、反社会的勢力に紛争解決の依頼や相談をしたりするなど、反社会的勢力を利用していると認められる関係
（４）反社会的勢力に対して資金等を提供し、又は便宜を供与するなどの関係
（５）役職員又は経営に実質的に関与している者が、反社会的勢力と社会的に非難されるべき関係
３　私（個人・法人・団体）は、自ら又は第三者を利用して次の各号のいずれかに該当する行為を行わないことを表明・確約いたします。
（１）暴力的な要求行為
（２）法的な責任を超えた不当な要求行為
（３）取引に関して、脅迫的な言動をし、又は暴力を用いる行為
（４）風説を流布し、偽計又は威力を用いて貴会の信用を棄損し、又は貴会の業務を妨害する行為
（５）その他前各号に準ずる行為
４　私（個人・法人・団体）は、上記各項のいずれかを満たさないと認められることが判明した場合又はこの表明・確約が虚偽の申告であることが判明した場合は、貴会会員加入の拒絶もしくは会員資格を喪失されても異議を申しません。これにより損害が生じた場合でも、一切私の責任といたします。
また、上記各項のいずれかに該当するか否かの確認のため、貴会が専門機関（静岡県警察、公益財団法人　静岡県暴力追放運動推進センター）に照会することについて同意します。
住所又は所在地　　  　　　　 　　　　　　　　　　　  　
商号又は名称　　　　　　　　　　　　　　　　　
 　 
氏名（法人にあっては代表者の氏名）　　　　　　　　　　　　　　　　　印

該当する全ての項目にご記入をお願いいたします。
記入日　令和　　　年　　　月　　　日

	項目
	内　容

	ふりがな

事業所名
	

	
	

	事業所
所在地
	〒　　　　



	電話
	

	FAX
	

	パソコン

メールアドレス
	

	ホームページ
	

	ふりがな

代表者名
	

	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　役職（　　　　　　　　　）

	業種①
	（例）菓子製造販売、理容、水道工事、大工



	業種②
	該当する選択肢に○をつけてください

1.建設業、2.製造業、3.小売業、4.卸売業、5.サービス業、6.飲食、

7.宿泊業、8.不動産業、9.金融保険、10.医療機関・福祉、11.その他

	営業時間
	

	定休日
	

	主要商品・

サービス
	

	項目
	内　容

	事業所PR
	

	写真提供の協力
	可　　・　　否

	創業
	M　・　T　・　S　・　H　・　R　　　　年　　　　月（現在地　　　　　年　　　　月）

	企業形態
	１．個人　　２．法人（資本金　　　　　　千円）

	従業員数
	人（内家族　　　　　　人）

	税務申告
	１．青色　　２．白色

	事業主

生年月日
	M　・　T　・　S　・　H　　　　　年　　　　月　　　　日

	実質経営者

生年月日
	※事業主と実質経営者が異なる場合のみご記入ください

M　・　T　・　S　・　H　　　　　年　　　　月　　　　日

	※ご意見、ご要望等ございましたら、ご自由にご記入ください。



	　上記太枠部分の内容を小山町商工会ホームページに掲載してよろしいですか。

ア　はい　　・　　イ　いいえ


※ご記入いただいた事業所情報は、本調査の目的以外には一切使用いたしません。
※本調査票を小山町商工会代表メールアドレス　oyama@mail.wbs.ne.jp に送信願います。

ご協力いただき、誠にありがとうございました。
事業所調査票





裏面に続く





小山町商工会








