第1号様式

	                               　　　　 　建設資材
入札参加資格審査申請書    　　　　　　 　 業者用
                                   　　 製　　造


　令和７・８・９年度において、国保国吉病院組合で行われる建設資材等に係る入札に参加する資格の審査を申請します。

　なお、この申請書及びその添付書類については、事実と相違ないことを誓約します。
	希望する
営業品目等
	


　　　年　　　月　　　日　　　
　国保国吉病院組合　管理者　小路正和　様
                                住　　　　所
                                 (ﾌﾘｶﾞﾅ）        

                                商号又は名称
                                代表者氏名                             実印
                                  (ﾌﾘｶﾞﾅ)       

                                担当者氏名  



第2号様式
	営　　　　業　　　　所

	名　　　　称
	所　　在　　地
	電　話　番　号

	（本　　社）
（その他の営業所）
	
	


営業所一覧表（建設資材・製造業者用）
　記載要領　「その他の営業所」の欄には、本社以外の営業所で、契約等の業務を委任されている事務所を記載すること。
第7号様式
建設資材納入（製造請負）経歴書 
	注　文　者
	納入資材名
	納入場所のある都道府県名
	納入代金額
	納入年月日

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


記載要領　この表は、直前２年間の主な納入経歴を記載すること。
第4号様式
主 要 取 引 金 融 機 関 名

	政府関係金融機関
	

	普通銀行
	

	商工組合中央金庫
信用金庫及び信用協同組合
	

	その他金融機関
	


記載要領　１．「政府関係金融機関」の欄には、国民金融公庫、住宅金融公庫、中小企業金融公庫、日本輸出入銀行、日本開発銀行等について記載すること。

          ２．各金融機関とも、本所、本店、支所、支社、支店、営業所、出張所等の区別まで記載すること。（例　○○銀行○○支店）。

第12号様式
使　用　印　鑑　届
                                                      　　　　　年　　　月　　　日
　国保国吉病院組合　管理者　小路正和　様        
　　　　　　　　　　　　　　所在地 
　　　　　　　　　　　　　　（登記上の所在地）
　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　代表者名                        　　　　  実印
　下記印鑑を、競争入札及び見積りの参加並びに契約の締結及び代金の請求・受領のために使用したいので、お届けします。
                                        記
	       代表者使用印鑑
	
	       代理人使用印鑑

	
	
	


電　　　話：　　　－　　　－


ファックス：　　　－　　　－


郵便番号：








国保国吉病院組合

