
（様式１）

件 名

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

※ 件名欄には、委託契約名を明記してください。

入札参加資格確認票

名  称

代表者職氏名

所在地

確認内容

 本市の入札参加資格の認定を受けている

 当該認定の際に提出した業者登録カードに、福祉サービスの
希望順位を１と記載している

 本市から、豊中市入札参加停止基準に基づく入札参加停止の
措置を受けていない

 市内に事務所や事業所などの拠点を持ち、本事業を支援する
実施体制があること

 地方自治法施行令第167条の４の規定に該当していない

回答
※いずれかに〇をつ

けてください。

 本市から、豊中市発注契約に係る暴力団等排除措置要綱に基
づく入札参加除外措置を受けていない


