
様式１ 

 

一般競争入札参加資格確認申請書 

 

令和  年  月  日  

 

 福島県立視覚支援学校長 様 

 

（〒   －    ） 

住 所 

（ふりがな） 

商号又は名称 

代表者職・氏名                               印 

電話番号 

FAX 番号 

（作成担当者職・氏名             ） 

 

 令和元年 月  日付で公告のありました福島県立聴覚支援学校福島校物品移設業務委

託に係る一般競争入札の入札参加資格の確認を受けたいので、入札参加に必要な資格要件

等について下記のとおり申請します。 

 なお、この申請書及び添付書類の記載事項は、全て事実と相違なく、かつ、地方自治法

施行令第（昭和２２年政令第１６号）第１６７条の４第１項及び第２項のいずれにも該当

しないことを誓約します。 

記 

１ 福島県からの入札参加資格制限措置又は指名停止の有無について 

（  有  ・  無  ） 

２ 添付書類について 

 ⑴ 暴力団等反社会的勢力でないことの表明・確約に関する同意書（様式１－２） 

 ⑵ 法人登記事項証明書（発行後３ヶ月以内のもの。写し可）   

⑶ プライバシーマーク又は情報セキュリティマネジメントシステムの認証を受けて 

いることを証する書類の写し 

⑷ 納入実績調書（任意様式） 

 ⑸ 福島県内に本店、支店又は営業所を有することを証する書類（任意様式） 

 

※ 入札参加資格確認通知書を郵送にて受領したい場合は、長３封筒に送付先の住所及 

び宛名を記載し、希望する送付方法（書留・簡易書留等）に従った所定の切手を貼り

付けたものを添付すること。 


