（指定様式）
物品調達一般競争入札参加資格確認申請書

令和　　年　　月　　日

　湯沢市長　様

	（申請者）
	

	所在地は住所
	

	商号又は名称
	

	代表者職・氏名
	

	ＴＥＬ
	

	ＦＡＸ
	



次の案件の物品調達に係る一般競争入札に参加したいので、公告文の規定により参加資格の確認について申請します。
この入札参加に当たり、法令等を遵守し、談合等により入札の公正を害するような行為をしないこと、地方自治法施行令（昭和22年政令第16号）第167条の４の規定に該当しないこと、会社更生法（平成14年法律第154号）に基づく更生手続開始又は民事再生法（平成11年法律第225号）に基づく民事再生手続開始の申立て中でないこと、市税に滞納がないこと、社会保険に加入し、かつ、社会保険料に滞納がない（法令の規定により適用を除外されている者を除く。）こと及び添付書類の内容が事実と相違ないことを誓約します。
なお、談合等の疑いが生じたときは、入札参加資格の取消、その他湯沢市のとる措置に従うことを併せて誓約します。

	物品の名称
	う蝕予防フッ化物洗口液

	物品番号
	CCM263002



　　※仕様書等で事前に提出を求められた場合は、指示された書類を添付すること。

