別記様式第１号（第６条関係）
条件付き一般競争入札参加資格確認申請書
令和　　年　　月　　日
（宛先）栃木市長　大川　秀子 様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　住所又は所在地　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　（※）
（※）自署しない場合は、記名押印してください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　法人の場合は、記名押印してください。
令和７年４月４日公告の次の条件付き一般競争入札について、関係書類を添えて入札参加資格要件確認を申請します。
　なお、本申請書及び確認資料の記載事項は、事実と相違ないことを誓約いたします。
	件 名
	水槽付消防ポンプ自動車購入

	場 所
	栃木市消防本部（栃木市平柳町１丁目３４番５号）


（参加資格要件確認事項）
	栃木市物品等入札参加者名簿登録の有無
	有　・　無

	地方自治法施行令第167条の4第１項の該当の有無
（契約を締結する能力を有しない者など）
	有　・　無

	地方自治法施行令第167条の4第2項の該当の有無

（入札参加制限）
	有　・　無

	公告日における栃木市の指名停止の有無
	有　・　無

	会社更生法による更生手続又は民事再生法による再生手続の申立てがなされている者に該当の有無
	有　・　無

	暴力団員による不当な行為の防止に関する法律に定める暴力団及び暴力団員に該当の有無
	有　・　無

	同一人が代表者（受任者を含む。）となっている法人等が、本入札に同時参加の有無
	有　・　無

	栃木市物品購入等入札参加有資格者のうち、車両：消防車両販売に登録の有無
	有　・　無

	日本国内に本社、支店又は営業所等の設置の有無
	有　・　無

	過去１０年以内に、水槽付消防ポンプ自動車の新車納入実績（消防活動機能を有する消防関係特殊緊急自動車用のシャシのみの実績は含まない。）の有無
	有　・　無


※該当する場合には「有」に○印をつけ、該当しない場合は「無」に○印をつけてください。
	業　務　実　績

	業務年度
	発 注 者
	件    名
	場    所
	業務概要
	備    考

	
	
	
	
	
	


（提出資料）

※条件付き一般競争入札に関する入札参加資格確認資料は次のとおりとする。

１　実績として掲げた案件の契約書等の写し（発注者、件名、納入期限及び金額が記載されてい

る部分）
２　会社更生法に基づく更生手続開始の申立又は民事再生法に基づく再生手続開始の申立がなされている場合、会社更生法に基づく更生計画又は民事再生法に基づく再生計画について裁判所の認可決定を受けたことを証する書面の写し

