様式第２号
参 加 表 明 書
（業務名）令和８年度三原市地域おこし協力隊フォローアップ業務
令和　　年　　月　　日
三　原　市　長　様
所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
商号または名称：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者名：　　　　　　　　　　　　　　　　　印　
　上記業務の公募型プロポーザルに参加したいので、関係書類を添えて、参加表明書を提出します。
　なお、実施要領３の参加資格を満たしていることを誓約します。
［連絡先］
所　　　属：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
担当者氏名（ふりがな）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
ＦＡＸ番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電子メール：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
※　令和７・８年度三原市建設工事及び測量・建設コンサルタント等業務入札参加資格者名簿、令和６～８年度物品調達等指名競争入札参加資格登録業者名簿のいずれにも登載されていない者が参加表明書を提出する場合は、実施要領に示す書類を添付すること。

