（様式第1号）
年　　月　　日

豊中市立市民公益活動支援センター運営業務委託事業者公募にかかる
提案参加申込書

豊　中　市　長　　宛
　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名

　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職名・氏名  　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

所　　在　　地
　　　

　豊中市立市民公益活動支援センター運営業務の選定プロポーザルへの参加の申込みを行います。
　なお、企画提案実施要領に規定されている参加資格を満たしていることを誓約するとともに、事実と相違ないことを誓約します。
　また、地方自治施行令(昭和２２年政令第１６号)第１６７条の４の規定に該当する事実はなく、本申込の提出時において、国税及び地方消費税の滞納がなく、会社更生法（平成１４年法律第１５４号）に基づく更生手続開始の申立て及び民事再生法（平成１１年法律第２２５号）に基づく再生手続開始の申立てを行っておりません。

＜プレゼンテーション出席予定者＞
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