
 ※　　 　－　　　 　－　　

（警視庁専用）

　暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律第１４条第１項に規定する責

任者として下記の者を選任したので、暴力団員による不当な行為の防止等に関す

る法律施行規則第１７条第１項の規定により届出をします。

①

② 届出者の事業所所在地・名称、役職名、氏名

－

備考　

１　※欄には、記載しないこと。

２　責任者に異動・変更があった場合には、届出をすること。

３　オンライン講習を希望する場合でも、ネット環境等によっては、ご希望に添えない場合もございます。

【記載上の注意事項】

①には、届出書の提出年月日を記載してください。

②には、事業所の所在地・名称、代表者の役職・氏名を記載してください。

③には、暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律第14条第1項に規定する責任者に選任された

　方が勤務する事業所（店舗）の所在地、事業所の名称（支店）、業種別、氏名（ﾌﾘｶﾞﾅ）、生年月日、

　役職名、連絡先、選任年月日及び過去の責任者講習受講歴を記載してください。

④には、前任者の氏名や、社名・住所変更の旨を記載してください。

⑤には、オンライン講習を希望する方は「希望する」に○を、会場型講習を希望する方は「希望しない」に

　○をしてください。

※　不明の点は、最寄りの警察署にお尋ねください。

⑤オンライン講習の希望 　 希望する　・　希望しない

不 当 要 求 防 止 有　　講習日　平・令　　・　　・　　・　　　

責 任 者 講 習 　　（　東京都で受講した講習のみ　他府県は対象外　）

受 講 歴 の 有 無 無

業 種

〒

④ 届 出 の 種 別 新規　　　変更（前任者氏名内容等　　　　　　　　　　　　　）

役 職 名

連 絡 先 電話　　　（　　　）　　　　　携帯

選 任 年 月 日

フ リ ガ ナ

氏 名

生 年 月 日 ･ 性 別

フ リ ガ ナ 支

店

名
事 業 所 名

令和 　  年　   月　   日

受理番号

別記様式

受理警察署   ※

受理年月日 ※ 　　年　月　日

昭・平・令 年 月 日 生 （ 歳 ） 男 ・ 女

責 任 者 選 任 届 出 書

 令和   年   月   日

東 京 都 公 安 委 員 会 殿

　　　記

　

③

　

　

　

責

　

　

　

任

　

　

　

者

責 任 者 の 勤 務 す

る 事 業 所 所 在 地


