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令和５年度　宮崎市訪問型短期集中サービス
（運動・栄養・口腔プログラム）事業
受託事業者応募申請書兼誓約書
令和　　年　　月　　日
宮崎市長　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　（ふりがな）
代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者住所
生年月日
標記の事業を実施する事業者として、関係書類を添えて応募します。
なお、訪問型短期集中サービス事業受託に係る基準を満たす事業者であり、受託事業者応募申請書及び添付書類の内容についても、事実と相違ありません。
また、下記のとおり誓約します。
記
事業者が次の応募事業者の要件をすべて満たします。
(1)市税の滞納がないこと（宮崎市が納税状況について、確認することに同意します）。
(2)宮崎市内に本店、支店又は営業所等を有していること。
(3)宮崎市暴力団排除条例（平成23年条例第47号）第2条第3号に規定する暴力団関係者ではないこと（宮崎市が暴力団を利することのないことを確認するため、本書に記載した私の個人情報を警察機関に提供されることに同意します）。
(4)実施する事業の委託仕様書に記載されている、「事業の基準等」を満たすこと。
(5)本事業の主旨を理解し、「介護予防」「重度化防止」による自立支援に取り組めること。
(6)国、県、本市が示す感染症に関する指針を順守すること。
(7)宮崎市財務規則第１０５条に規定する契約保証金（実施するプログラムの別添１に定める１人当たりのⅱ.利用者報酬分の１０％に相当する額以上）の納付ができること
注　この書面に記載された個人情報は、宮崎市が講じる納税状況および暴力団を利することのないことを確認する以外の目的には使用しません。
