指名競争入札参加資格審査申請書（測量・建設コンサルタント）
一部事務組合下北医療センターで行われる測量・建設コンサルタント業務に係る競争入札に参加する資格の審査を申請します。
なお、この申請書及び添付書類の内容については、事実と相違ないことを誓約します。
　平成　　年　　月　　日
　一部事務組合下北医療センター
    管理者　　　　　　　　　　　様
(郵便番号)
住　　　　所
ふりがな
 eq \o\ad(商号又は名称,　　　　　　　　　　　　　)
ふりがな
 eq \o\ad(代表者職氏名,　　　　　　　　　　　　　)         　　　　　　　　　　　               (
 eq \o\ad(電話番号(代表),　　　　　　　　　　　　　　)
 eq \o\ad(FAX番号(代表),　　　　　　　　　　　　　)
 eq \o\ad(担当者氏名,　　　　　　　　　　　　　　　　)
 eq \o\ad(担当者電話番号,　　　　　　　　　　　　　　　　)
 eq \o\ad(担当者FAX番号,　　　　　　　　　　　　　　　　)
　登録を受けている事業及び入札参加希望（該当欄に○印を記入して下さい。）
	 eq \o\ad(登録事業名,　　　　　　　　　　　　　　)
	登録
	希望
	 eq \o\ad(登録事業名,　　　　　　　　　　　　　　)
	登録
	希望
	 eq \o\ad(登録事業名,　　　　　　　　　　　　　　)
	登録
	希望
	 eq \o\ad(登録事業名,　　　　　　　　　　　　　　)
	登録
	希望
	 eq \o\ad(登録事業名,　　　　　　　　　　　　　　)
	登録
	希望
	

	測量業者
	
	
	建築士事務所
	
	
	建設ｺﾝｻﾙﾀﾝﾄ
	
	
	地質調査業者
	
	
	補償ｺﾝｻﾙﾀﾝﾄ
	
	
	

	不動産鑑定業者
	
	
	土地家屋調査士
	
	
	司法書士
	
	
	計量証明事業者
	
	
	
	
	
	


  建設コンサルタント及び補償コンサルタント登録業者の登録部門及び入札参加希望
	  eq \o\ad(部門コード,　　　　　　　　　　　　　　)
	 １
	 ２
	 ３
	 ４
	 ５
	 ６
	 ７
	 ８
	 ９
	 10
	 11
	 12
	 13
	 14
	 15
	 16
	 17
	 18
	 19
	 20
	 21
	 22
	 23
	 24
	 25
	 26
	 27
	28
	29
	

	登　　録
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	希　　望
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


   ※別紙の登録部門コードを参照し、登録部門及び入札参加希望部門の該当欄に○印を記入して下さい。
建設コンサルタント及び補償コンサルタント登録業者の登録部門コード番号
　建設コンサルタント業務
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	

	１
	 河川、砂防及び海岸･海洋
	２
	 港湾及び空港
	３
	 電力土木
	４
	 道路
	

	５
	 鉄道
	６
	 上水道及び工業用水道
	７
	 下水道
	８
	 農業土木
	

	９
	 森林土木
	１０
	 水産土木
	１１
	 廃棄物
	１２
	 造園
	

	１３
	 都市計画及び地方計画
	１４
	 地質
	１５
	 土質及び基礎
	１６
	 鋼構造及びコンクリート
	

	１７
	 トンネル
	１８
	 施工計画、施工設備及び積算
	１９
	 建設環境
	２０
	 機械
	

	２１
	 電気電子
	
	
	
	
	
	
	


  補償コンサルタント業務
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	番号
	 eq \o\ad(登録部門,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
	

	２２
	 土地調査
	２３
	 土地評価
	２４
	 物件
	２５
	 機械工作物
	

	２６
	 営業補償・特殊補償
	２７
	 事業損失
	２８
	 補償関連
	２９
	総合補償
	


