
様式第１号 

 

 

平成  年  月  日 

 

 

参 加 資 格 審 査 申 請 書 

 

（あて先）松阪市上下水道事業管理者 

 

 

会社名 

所在地 

役職名 

氏 名                ㊞ 

（使用印鑑届印） 

 

担当者 氏 名 

所 属 

連絡先 

ＦＡＸ 

Ｅ-mail 

 

 

 

  「松阪市上下水道料金等営業関連業務委託」の参加資格審査に応募します。 

 なお、この書類及び添付書類の全ての記載事項は、事実と相違ないことを誓約します。 

 

（添付書類） 

①納税証明書 （提出日から 3ヶ月以内に発行されたもの） 

②情報セキュリティマネジメントシステム適合評価制度の認証書、又はプライバシーマーク 

登録証の写し 

 ③会社概要（様式第２号） 

④類似業務受託実績等（様式第３号） 


