
実   績   申 　立  書
令和　   年   月   日

長野県北信保健福祉事務所長  様

                                                                                     住    　  所

                                  商号又は名称

                                  代表者氏名     　          　　              印
  令和６年度長野県飯山庁舎エレベーター保守点検業務の公募型見積合せの参加にあたり、下記のとおり同種業務の実績について、誠実に履行したことを申し立てます。

記

	項　　　　　目
	内　　　　　　　　　　　　　　容

	建物の名称
	

	建物の住所
	

	履行期間
	　　　　年　　　月　　　日　　　から　　　年　　　月　　　日まで

	発注者
	

	契約金額
	


注１：契約書の写しを添付すること。

（様式２）











