様式１２

札幌市食品衛生管理認証制度

衛生管理ネットワーク協議会

代表　　　　　　　　　様　

秘密保持に関する誓約書
　私は，札幌市食品衛生管理認証制度における認証に係る業務，すなわち，食品営業施設の指導，点検，認証審査会における審議等において知り得た秘密について一切第三者に漏らさないことを誓います。
年　月　日

（企業の所在地）

（企業の名称）

（本人の氏名）　　　　　　印
