
石岡市長　　あて

住 所

商 号

代 表 者

電 話

FAX

１　納入を希望する給食センター《該当する項目の番号に○を付けてください。》

１ ２

２　希望する納入食品類《該当する項目の番号に○を付けてください。》

1 5

2 6

3 7

4

３　営　業　内　容

年 ㎡

人 千円

千円

保 冷 車 台

冷 凍 車 台

そ の 他 台

営業地よりセンター間の距離

ｋｍ

４　添付書類

　（ハ）　石岡市暴力団排除条例に関する誓約書
　（ロ）　食品衛生監視票（保健所発行）の写し⇒肉類の取扱業者
　（イ）　市税完納証明書（石岡市以外の個人または法人におかれては、所在自治体の完納証明）

　　乾　　　物　　　類

運 搬 車 両

主 な 取 引 先

倉 庫 面 積

　　鶏　　　肉　　　類

　　豚　　　肉　　　類

　　野　　　菜　　　類

　石岡学校給食センター 　八郷学校給食センター

　　調　　味　　料　　類

　　冷  凍　食　品　 類

　　その他（具体的に記入）

年 間 売 上 額

営 業 年 数

従 業 員 数

資 本 金

取引金融機関名

令和　　　年　 　 月　　　日

指　名　参　加　願　い

　令和８年度における、石岡市立学校給食センターにて使用される食品の入札に参加したい

ので、関係書類を添えて申請します。

記

印


