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誓約書

　私は、阿久根市第10期高齢者保健福祉計画（老人福祉計画・介護保険事業計画・認知症施策推進計画）策定業務委託に係る公募型プロポーザルの参加に当たり、下記の参加資格要件を全て満たしていることを誓約します。

記

１　地方自治法施行令（昭和22年政令第16号）第167条の４第１項の規定に該当する者でないこと。
２　本市の物品の購入等に係る入札参加資格者名簿において、以下のいずれかの分類に登録されていること。
【大分類】335（調査・研究-計画）、【小分類】007（各種計画）
３　本市の物品購入等有資格業者の指名停止措置を受けている者でないこと。
４　市に納税義務がある入札参加者の場合は、市税等を滞納している者でないこと。
５　会社更生法（平成14年法律第154号）に基づき、更生手続の開始申立てをしている者又は民事再生法（平成11年法律第225号）に基づき、再生手続の開始申立てをしている者でないこと。
６　暴力団（暴力団による不当な行為の防止等に関する法律（平成３年法律第77号）第２条第１項第２号に規定する暴力団をいう。）若しくはその構成員（暴力団の構成団体の構成員を含む。）及び暴力団若しくはその構成員でなくなった日から５年を経過しない者並びにこれらの統制下にある者でないこと。
７　本業務を履行する体制を有していること。
８　鹿児島県内に主たる事務所又は実態を有する従たる事務所を有し、契約期間中において本市と円滑な連絡調整が迅速かつ適切に行えること。
