様式第１号
令和　　年　　月　　日　


広島市立病院機構理事長


住所（所在地）
商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　㊞　　


一般競争入札参加資格確認申請書
（総合評価落札方式）

令和８年８月１９日付けで入札公告のありました総合評価落札方式一般競争入札に参加するため、競争入札参加資格の確認を申請します。
入札公告に定める競争入札参加資格を満たしていることについては、いずれも事実と相違ないことを誓約します。

記

件名　　広島市立病院機構医療情報システムの購入

添付書類
　１　広島市税の納税証明書（写しでも可）
　２　消費税及び地方消費税の納税証明書（写しでも可）
３　業務を実施できることを証明する書類
　⑴　平成２６年４月以降に電子カルテシステムを核とする病院医療情報システム開発業務契約（病床数が５００床以上の大学病院・国立病院・公的医療機関のものに限る。）の元請けとしての導入実績の証明書（様式第２号）
　⑵　ISO9001（品質マネジメントシステム:QMS）、ISO/IEC27001（情報セキュリティマネジメントシステム:ISMS）、ISO/IEC20000（ITサービスマネジメント:ITSM）を全て保有していることの証明書の写し（認証された事業所・範囲・有効期限が確認できるもの）


問い合わせ先
　担当者：　　　　　　　　　　　　　　
部  署：　　部　　課
　電　話：（　　　）－　　　－　　　　（代）（内線　　　　）
　ＦＡＸ：（　　　）－　　　－
　E-Mail：



14
様式第１号提出日
【記入例】


令和○○年○○月○○日　


広島市立病院機構理事長入札の権限を有する者



住所（所在地）　広島市中区○町○丁目○番○号印

商号又は名称　　株式会社○○○○
代表者職氏名　　代表取締役　○○○○　　　　　　㊞　　


一般競争入札参加資格確認申請書
（総合評価落札方式）

令和８年８月１９日付けで入札公告のありました総合評価落札方式一般競争入札に参加するため、競争入札参加資格の確認を申請します。
入札公告に定める競争入札参加資格を満たしていることについては、いずれも事実と相違ないことを誓約します。

記

件名　　広島市立病院機構医療情報システムの購入

添付書類
　１　広島市税の納税証明書（写しでも可）
　２　消費税及び地方消費税の納税証明書（写しでも可）
３　業務を実施できることを証明する書類
　⑴　平成２６年４月以降に電子カルテシステムを核とする病院医療情報システム開発業務契約（病床数が５００床以上の大学病院・国立病院・公的医療機関のものに限る。）の元請けとしての導入実績の証明書（様式第２号）
　⑵　ISO9001（品質マネジメントシステム:QMS）、ISO/IEC27001（情報セキュリティマネジメントシステム:ISMS）、ISO/IEC20000（ITサービスマネジメント:ITSM）を全て保有していることの証明書の写し（認証された事業所・範囲・有効期限が確認できるもの）
担当者の読みがなを記載すること。


問い合わせ先
　担当者：　広島（ヒロシマ）　　　　　　　　　　　　　
部  署：　○○支店○○課
　電　話：　082-000-0000　　　（代）（内線　0000　）
　ＦＡＸ：　082-000-0000
　E-Mail：　*******＠*****.co.jp

