別紙
入　札　参　加　申　請　書

令和　　年　　月　　日

新潟県知事　花角　英世　　様
所在地
商号又は名称
代表者氏名


　令和８年５月29日に実施される「令和８年度試掘確認調査業務委託」の入札に参加することを希望しますので、申請します。

記

１　競争入札公告年月日　　　令和８年５月11日（月）

２　競争入札執行年月日　　　令和８年５月29日（金）

３　担当者及び担当者連絡先
　（１）担当者所属及び氏名
　（２）連絡先
　　　　①電話番号
　　　　②FAX番号
　　　　③E－mail

４　添付書類
　　・過去３年以内に本委託業務と同等以上又は類似する業務に係る実績があることを証明するもの。

５　入札保証金の納付予定方法（（１）～（３）のいずれか一つを○で囲んでください。）
　（１）入札執行日に現金又は小切手（金融機関が振り出し又は支払保証したものに限る）
で納付する。
　（２）入札執行日に入札保証金に代える担保を提供する。
　（３）保険会社との間に新潟県を被保険者とする入札保証契約を締結する。
　　　（ただし、入札保証保険契約の保証保険期間を、入札執行日から契約締結日までとするものに限る。）
