様式第１号

令和　　年　　月　　日

オーテピア総合案内業務　説明会 参加申込書

令和８年７月21日（火）午前10時に開催する説明会への参加を申し込みます。

[bookmark: _GoBack]場所：オーテピア１階会議室（高知市追手筋２丁目１番１号）

	事業者名
	

	住　　所
	

	連 絡 先
	
ＴＥＬ

ＦＡＸ

（担当者氏名）



	出席者氏名
	

	
	

	
	



※申込期限　令和８年７月17日(金)午後５時締切　
〒780-0842　高知県高知市追手筋２丁目１番１号
　　　　　　図書館・科学館課　担当：弘嶋
　　　　　　ＦＡＸ：　088-823-9352
　　　　　　電子メール：　kc-201000@city.kochi.lg.jp







様式第２号
令和　　年　　月　　日

高知市教育委員会
教育長　永野　隆史　様

住所
商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　印


制限付き一般競争入札参加申請書

下記案件の制限付き一般競争入札に参加したく申請します。
　なお、当該業務に係る入札参加資格要件(1)～(8)の全てに該当する者であること、本書及びその他書類の記載事項は事実と相違ないことを誓約します。

記

業務名称　　オーテピア総合案内業務
履行期間　　令和８年10月１日から令和13年９月30日まで

添付書類　　・　業務実績調書
・



連絡担当者
所　属
氏　名
電　話
ＦＡＸ
E−mail



様式第３号

業 務 実 績 調 書


商号又は名称：

	業 務 名
	

	発 注 者
	
	契約金額
	千円

	業務期間
	　　年　　月　　日　～　　　　　年　　月　　日

	施設名
	（延べ床面積：　　　　㎡）

	業務概要
	



※　業務実績については、入札参加資格要件(8)を満たす実績を記入してください。
※　業務受託が確認できる資料（契約書の写し等）を添付してください。
