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参加表明書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和７年　　月　　日　


　大　竹　市　長　　様


[bookmark: _Hlk109907129]　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地（住所）
[bookmark: _Hlk187754504]　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


　大竹市が実施する「大竹市勤怠管理等システム導入業務」に係るプロポーザルへの参加を申し込みます。
　なお、当社は「大竹市勤怠管理等システム導入業務公募型プロポーザル実施説明書」の参加資格を満たしていることを誓約します。

	商号又は名称
	

	所在地（住所）
	〒


	代表者職氏名
	

	電話
	
	ＦＡＸ
	

	設立年月日
	　　年　　月　　日
	資本金
	千円

	売上高（直近決算額）
	千円
	従業員数（常勤）
※令和7年４月１日現在。
	人

	主な業務内容
	

	本業務を担当する支社・営業所
※本社の場合は記入不要。
	〒


	業務責任者
（連絡担当者）
	氏名
	

	
	所属
	

	
	電話・ＦＡＸ
	

	
	Ｅ－ｍａｉｌ
	




