様式第１号

令和　　年　 月　 日

（一社）宮崎市職員互助会

理事長　帖佐　伸一　様

住所又は所在地　　　　　　　　　　　　　　　

商号又は名称　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　 　 印

参　加　申　込　書

宮崎市職員互助会福利厚生事業業務委託にかかる公募型プロポーザルについて、次のとおり参加を申込みます。

なお、参加にあたり、宮崎市職員互助会が示す参加資格を満たしているとともに、記載内容については、事実と相違ないことを誓約します。

記

１　入札参加資格　 宮崎市競争入札参加資格者名簿に登録　　　あり ・ なし

２　添付書類　　　 □法人概要（様式第２号）

　　　　　　　　　　 □商業登記事項証明書又はその写し

□宮崎市税及び国税に滞納が無いことの証明
　　　　　　　　　　 □誓約書兼同意書（様式第４号）
【連絡先】

所　属

氏　名

電話番号

FAX番号

E-mail
