様式第１号の２

参加意思表明書（共同提案用）

2024年　　月　　日

（あて先）一宮市長

　　　　　　　　　　　　　　代表事業者
所 　在　 地　　　　　　　　　　　　　　　
名　　　　称　　　　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　
共同提案者
所 　在　 地　　　　　　　　　　　　　　　
名　　　　称　　　　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　

下記プロポーザルに参加することを表明します。
　また、「一宮市定額減税調整給付金支給業務に係るプロポーザル実施要領」に定める参加資格を満たしていることを誓約します。

記

１　件名　　一宮市定額減税調整給付金支給業務

連絡担当者（代表事業者）
職・氏名
電話
E-mail
連絡担当者（共同提案者）
職・氏名
電話
E-mail

※参加意思表明書の提出期限　2024年５月15日（水）
２　添付書類
（1）業務実績調書（様式第２号）
（2）会社概要書
（3）Pマーク及びＩＳＭＳの認証を証明する書類の写し

以下は令和６・７年度一宮市入札参加資格者名簿に登録されていない参加者のみ提出
（4）登記事項証明書（履歴事項全部証明書）
（5）国税納税証明書（法人税、消費税及び地方消費税の納税証明書「その３の３　未納のないことの証明」）
（6）県税納税証明書（法人県民税、法人事業税・特別法人事業税・地方法人特別税及び自動車税種別割の納税証明書「未納の税額がないことの証明」）
（7）市税納税証明書（市税全般に未納の税額がないことの証明）
[bookmark: _GoBack]
※1　（2）～（3）については、構成事業者ごとに提出するもの。
※2　（4）～（7）は、令和６・７年度一宮市入札参加資格者名簿に登録されていない参加者のみ提出すること。構成事業者ごとに提出するもの。
