
様式１（第４条関係） 

平成  年  月  日 

 

登 録 申 請 書 

 

社会福祉法人練馬区社会福祉事業団 

事務局総務課 契約担当者 

   様 

電子入札に参加したく存じますので、商号の登録および業者番号の発行をお願いいたします。 

１．申請事項 

郵便番号    －     

所在地  

 
商号
しょうごう

または名称
めいしょう

  

本店/支店  本店 ／     支店 ※区別がなければ本店に○ 

代表者役職名  ※全角で８文字以内 

 

代表者
だいひょうしゃ

氏名
し め い

 
 印 

代表連絡先 電話  Fax  

受任者
じゅにんしゃ

氏名
し め い

 
 ※IC カード名義人と代表者が異なる

場合。第４条３項を参照のこと 

受任者役職名  

２．申請担当者 

担当者名  

連絡先電話番号  

メールアドレス  

３．添付書類 

返信用封筒（※封筒は、普通郵便か書留郵便を選択の上、必要額の切手を貼付し、宛先を

記載して下さい。） 
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