様式第1号
　令和　　年　　月　　日

紀南病院組合
管理者　大畑　覚　　宛


　　　　　　　　　　　　　　　　所在地
　　　　　　　　　　　　　　　　名　　　 称
　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名 　　　　　　　　　　　　　　　　㊞


参　加　申　請　書


　紀南病院勤怠管理システム構築業務委託に係るプロポーザル実施要領の内容を理解した上で、本プロポーザルに参加します。
　なお、当社は次の要件を満たすため本プロポーザルへの参加資格を有しますので、この書類に記載した内容及び提出書類が事実と相違ないことを誓約します。


【該当する項目に✓を記入すること】
□地方自治法施行令（昭和22年政令第16号）第167条の4の規定に該当していないこと。
□会社更生法（平成14年法律第154号）第17条第1項に基づく更生手続開始の申立て又は民事再生法（平成11年法律第225号）第21条第1項に基づく再生手続開始の申立てを行っていないこと。
□直近1年間に係る法人事業税、消費税及び地方消費税について滞納がないこと。
□暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成3年法律第77号）第2条第2号に規定する暴力団及びそれらの利益となる活動を行う者でないこと。
□200床以上の公立病院に導入実績があること。


