様式１

令和　　年　　月　　日

（あて先）白井市長

住所（所在地）　　　　　　　　　　　
名称又は商号　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　


参　加　申　請　書

　白井市水道料金・下水道使用料徴収業務委託のプロポーザル方式による提案の募集について、実施要領に定める事項に同意した上で参加を表明します。
なお、地方自治法施行令第１６７条の４の規定に該当しない者であること並びに本書及び後日提出する提案書等の記載事項は事実と相違ないことを誓約します。

	項　　目
	内　　容

	参加者名
	

	代表者名
	

	所在地又は住所
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	担当者
	氏名
	

	
	所属
	

	
	役職
	

	
	電話番号
	

	
	Ｅ－ｍａｉｌ
	



１．添付資料
（１）類似業務受託実績表（様式第２号）及びそれを証明できる契約書の写し
[bookmark: _GoBack]（２）情報セキュリティマネジメントシステム及びプライバシーマークの登録証等の写し


