
（様式２）
　令和　　年　　月　　日
参 加 表 明 書

銚子市長　様
所在地
法人（団体）名
代表者            　　　　　　　　　印

銚子市生活困窮者自立相談支援及び被保護者就労支援業務委託に係る公募型プロポーザルに参加したいので、次の書類を添えて参加を申し込みます。
なお、提出書類の記載事項はすべて事実と相違なく、かつ、銚子市生活困窮者自立相談支援及び被保護者就労支援業務委託に係る公募型プロポーザル実施要項で定められた参加資格の要件全てを満たしていることを誓約します。


　添付書類
(1)　法人（団体）概要書（様式３）　
　(2)　業務実績書（様式４）
　(3)　業務実施体制（様式５）
　(4)　関係書類
①　(法人の場合)登記事項証明書（申請日の３か月以内に発行されたもの）又は　(法人以外の団体の場合)代表者の身分証明書
2 　法人（団体）の定款、寄附行為、規約その他これらに相当する書類
3 　直近の年度の国税及び地方税の納税証明書又は納税義務がない旨及びその理由を記載した申立書
4 申請日の属する事業年度の収支予算書及び直近３年度前事業年度における事業報告書及び決算諸表（貸借対照表、損益計算書、財産目録）
5 役員名簿及び組織に関する事項について記載した書類又はこれらに相当する書類
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