
 

別紙様式第1号 

 

 

入札参加資格確認申請書  

 

 

                           令和  年  月  日 

 

 

静岡県大井川広域水道企業団 

 企業長  市 川 敏 之 様  

 

 

                   住    所 

                   商号又は名称 

                   代 表 者 氏 名                         印 

 

 下記の業務に係る競争入札に参加する資格について確認されたく、資料を添えて申

請します。 

 なお、地方自治法施行令第167条の４第１項の規定に該当しない者であること並びに

添付資料の内容については、事実と相違ないことを誓約します。  

 

                    記 

 

１ 公 告 日  令和７年１月27日 

 

 

２ 業 務 名  令和７年度 大井川広域水道用水供給事業 

         浄水場ほか維持管理業務委託 

  

 

３ 業 務 場 所             島田市相賀地内ほか 

 

 

 

 

 

 

                           



別紙様式第２号                                                      

 

同 種 業 務 の 実 績                                 
 

 

                                                   会社名             
 

 項目     ＮＯ 
    

 
 業 

 

 務 

 

 名 

 

 称 

 

 等 

 業  務  名 
   

 発 注 機 関 名               
   

 業 務 場 所  施設の名称及び所在地 
  

 契 約 金 額               
   

 業 務 期 間     年 月 日 ～    年 月 日 
  

 発 注 形 態                単体／共同企業体（出資比率） 
  

 
 

 

 

 業 務 概 要 等 

 
 水道・工業用水道の別 
  
 現況処理能力（ｍ3／日最大）等 

  

 
     （注）契約書の写し又は発注機関の発注証明書等を添付すること。 

 



別紙様式第３号                                                                    

配 置 予 定 技 術 者 等 の 資 格 ・ 業 務 経 験                                 
 

                                                                  会社名             

 業務総括責任者（業務代理人）・副総括責任者等の技術者 

  

氏    名 

  

実 務 経 験        資 格 免 許 等 現在従事して               

いる業務内容等 

 

備  考 

 
 

 
期  間 

 
経験年数 

 
経  歴 

（会社名・役職・業務内容等） 

 
資 格 名 

 
取得年月日 
（登録番号） 

 
  
   ～ 

 
  年 月 

     

  
年 月 

 

  
年 月 

 

  
年 月 

 

   

（注）本票は、配置予定の者１名につき１枚作成すること。 

予定している業務総括責任者（業務代理人）、副総括責任者、主任及び技術員の技術者について、その旨を証明する免状等の写しを添付すること。 

配置予定の者が、業務総括責任者（業務代理人）、副総括責任者、主任及び技術員の技術者のうち、どの役割を担う予定であるかを備考欄に記入すること。 

   公告及び入札説明書に示した資格条件に実務経験を規定してあるものは、実務経験があることを確認又は証明できる書類を添付すること。 

   本票に記載した配置予定技術者を変更できるのは、病気、死亡、退職等の極めて特別な場合に限られます。 

 


