
 서 약 서

귀 보건소에 제출한『광진구 치매지원센터 재위탁 운영』과 관련한

운영신청서 및 첨부서류의 제반사항을 사실에 근거하여 거짓 없이 작성

하였으며, 차후 허위사실 발견 시 법적, 경제적, 행정적 제반책임과 함께

어떠한 불이익도 감수하겠습니다.

또한 광진구보건소가 선정한 내 ․ 외부 평가위원의 평가방법 및 평

가기준에 따른 심사결과에 대하여 승복하고 어떠한 이의도 제기하지

아니할 것을 서약합니다.
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