様式第１号

参　加　申　込　書
令和　　年　　月　　日

糸魚川市長　様

参加者　事業所名

所在地

代表者・職名

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
糸魚川市自動販売機設置事業者募集について、参加資格の要件を満たしていることを誓約し、募集要領を承知のうえ下記のとおり申し込みます。
記
１　設置場所等

	施　設　名
	所在地
	設置場所
	台数

	能生生涯学習センター
	糸魚川市大字能生1941番地２
	１階エントランスホール
	１台


２　添付書類
	様式
	提出書類
	提出部数

	様式第１号
	参加申込書
	
	１部

	様式第２号
	質問書　※質疑がある場合のみ提出
	
	

	官公庁が発行する様式
	国税の納税証明書
(法人税又は所得税、消費税及び地方消費税)
	申込日から遡って30日以内に発行したもの。写し可
	

	
	県税の納税証明書(法人税、事業税)
	
	

	
	市税の納税証明書
	
	

	
	商業登記簿謄本　※法人のみ提出
	
	

	任意様式
	自動販売機の概要がわかる書類
	販売品目、カタログ、仕様書等
	

	
	自動販売機の運営実績がわかる書類
	
	

	【留意事項】

　・使用する印鑑は、提出書類すべてに同じものを使用すること。

　・法人の場合は、社印と代表者印を押印すること。


様式第２号
令和　　年　　月　　日　
質　　問　　書
　糸魚川市長　様

　

質問者　氏　名

所在地
担当者　所　属

氏　名

連絡先電話番号

ＦＡＸ

Ｅメール
糸魚川市自動販売機設置事業者募集について、以下のとおり質問がありますので提出します。
	実施要領ページ・項目等
	質　問　内　容

	
	


（注）質問は、本様式１枚につき項目１問とし、簡潔に記載すること。
様式第３号

価　格　提　案　書
令和　　年　　月　　日
糸魚川市長　様
提案者　事業所名

所在地

代表者・職名

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

電話番号
糸魚川市自動販売機設置事業者募集について、募集要領を承知のうえ、下記のとおり提案します。
記
１　設置場所等

	施　設　名
	所在地
	設置場所
	台数

	能生生涯学習センター
	糸魚川市大字能生1941番地２
	１階エントランスホール
	１台


２　提案価格　　　￥　　　　　　　　　　　　　　　　　(消費税及び地方消費税を除く)

３　留意事項

⑴　金額はアラビア数字で記入すること。

⑵　提案価格は募集要領に定める最低価格以上の金額とすること。

⑶　法人の場合は、社印と代表者印を押印すること。
