様式第1－2号（共同企業体用）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
（宛先）新潟市長
（申請者）共同企業体名称　　　　　　　　　　　　　　　　
（代表者）住　　　　　所
会　　社　　名　　　　　　　　　　　　　　　　
代　　表　　者　　　　　　　　　　　　　　　印
（構成員）住　　　　　所
会　　社　　名
代　　表　　者　　　　　　　　　　　　　　　印
（構成員）住　　　　　所
会　　社　　名
代　　表　　者　　　　　　　　　　　　　　　印
「新潟市次期国民健康保険・国民年金システム再構築業務」
入札参加申請書
入札参加資格を満たしており、標記業務の入札に参加を希望するので、指定の書類を添え下記のとおり参加申請します。
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	添付書類
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・企業概要(様式第3号)
・実績一覧(様式第4号)
・共同企業体協定書(様式第5号)
・委任状[共同企業体用] (様式第6号)
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	部署名
	

	
	氏名
	

	
	電話番号
	

	
	e-mail
アドレス
	


