
小規模物品等契約希望者登録申請書

○年 ○月 ×日

佐野市長 様

契約希望者の登録をしたいので、佐野市小規模物品等契約希望者登録要綱第4条の規定により、

次のとおり申請します。

住所又は所在地

〒327－8501

佐野市高砂町１番地

社判

フリガナ サノショウジ

商号又は名称 佐野商事株式会社
代表者印

フリガナ サノ イチロウ

代表者職・氏名 代表取締役 佐 野 一 郎

電話番号 ２×－○○×× ＦＡＸ ２○－××○○

※ 印鑑は、見積書や請求書に使用する印鑑となります。法人は代表者印を、個人の場合は、実

印でなくても可としますが、シャチハタ等印鑑は不可とします。社判は、契約等に使用する場

合に、押印してください。

登録を希望する業種(5種類以内)

番号 大分類 小分類 具体的取扱品目内容等

1 Ａ １ 文房具・コピー用紙・ファイル

2 Ｊ ２ 日用品・贈答品

3

4

5

※ 許認可等を必要とする業種を希望する場合は、該当する許認可等を有する場合に限ります。

この場合、その許認可等の写しを添付してください。

佐

野


