
令和  年  月  日 

 

堺市上下水道事業管理者 殿 

 

申請者（押印不要） 

所 在 地   

         

商号又は名称   

         

代表者職氏名   

 

 

入札参加資格確認申請書 

 

下記案件に係る入札参加資格の確認を受けるため、必要書類等を添えて申請します。 

また、下記案件に係る入札説明書に定める入札参加資格をすべて満たしていること及び提出書

類等の記載内容が事実と相違ないことを誓約します。 

記 

入札参加資格確認を申請する案件 

調達案件番号 ５０８６０８０１１０ 

案 件 名 称 デジタル複合機賃貸借 

 
注意１ 申請は堺市物品調達、委託等入札参加資格審査申請を行った代表者名（契約に関する権限等を委任する申請を行っ

た場合は受任者名）で行うこと。 
注意２ 入札説明書にて指定する書類を同時に提出すること。 

 

 

 

担当者 

連絡先 

部 署 名   受付印（堺市使用欄） 

担 当 者 氏 名   

電 話 番 号  

Ｆ Ａ Ｘ 番 号  

メールアドレス  

【注意】本案件に係る本市からの各連絡を受ける連絡先を記入すること。 


