	
名古屋市科学館におけるＡＥＤ一体型広告掲出事業にかかる申込書

令和　　年　　月　　日

（あて先） 名古屋市長
 
（申請者）所在地　　　　
商号・名称　　
又は氏名
役職名　　　　　
氏　名　　　　

令和 4年12月2日付けで募集のありました名古屋市科学館におけるＡＥＤ一体型広告掲出事業について、下記のとおり申し込みます。
なお、地方自治法施行令第 167 条の 4 第 1 項の規定に該当する者でないこと、この名古屋市科学館におけるＡＥＤ一体型広告掲出事業にかかる募集要項に定める第３応募資格(2)から(9)を満たしていること並びに添付書類の内容については事実と相違ないことを誓約します。

記
　希望広告料（月額）
	拾万
	万
	千
	百
	拾
	円

	
	
	
	
	
	


広告料は、募集要項に規定する最低金額以上の金額を記入してください。
　　　契約希望金額の110分の100に相当する金額を記入してください。
　　　金額の頭に￥マークを記入してください。

添付書類
１　高度管理医療機器等貸与業許可書（写）
２　設置機器（ＡＥＤ及び広告媒体）の仕様がわかるカタログ・資料等
３　＜個人の場合＞ 住民票の写し　 1 通
＜法人の場合＞ 法人登記簿謄本（現在事項全部証明書又は履歴事項
　全部証明書）　 1 通
　　　　どちらも発行後 3か月以内のもの
４　＜法人の場合＞ 法人役員等に関する調書　 1 通
５　＜共同事業体の場合＞共同事業体協定書
６　返信用封筒として、表に申請者の住所・氏名（担当者あて可）を記載し、簡易書留料
金分を加えた料金の切手を貼った封筒



(注) 申請者の欄は、本市との契約に関する権限を有する方を記入してください。
用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とします。
[bookmark: _GoBack](注) 共同事業体においては、添付書類３及び４は代表者、構成員それぞれ提出してください。
