
 

入札説明書等交付申請書 

 

令和  年  月  日 

 

（宛先）地方独立行政法人 

    静岡市立静岡病院 理事長 

 

 

所在地又は住所              

申請者  商号又は名称               

代表者職氏名               

電話番号                 

※当法人との契約に関する権限を有する方を記入してください。 

 

 

受領者職氏名               

 

 

 

次の業務に係る公告に示された、制限付一般競争入札に参加する資格を有していることを誓約の上、

入札説明書の交付を申請します。 

 

 

１ 件 名     令和８年度 建施施第７号 

          ＩＣＵ改修工事 

  

２ 公告日     令和８年10月30日 

 

 

３ 受領日     令和 年 月 日 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



入 札 参 加 資 格 確 認 申 請 書                     

 

 
令和   年   月   日 

 

 

（あて先）地方独立行政法人静岡市立静岡病院理事長 
 

 

所在地（住所） 

申請者 商号又は名称 

代表者氏名                ㊞ 

 

 

 下記の工事に係る入札に参加する資格について確認されたく、資料を添えて申請します。 

 なお、当該公告に定める資格を有する者であること並びに添付資料の内容については、事実と相違な

いことを誓約します。 

 
記 

 

１ 公告日        令和８年10月 30日 

 

２ 工事名        令和８年度 建施施第７号  

ＩＣＵ改修工事 

 
３ 施行場所           静岡市葵区追手町10番 93号  

地方独立行政法人静岡市立静岡病院 

 

４ 添付資料       配置予定技術者の資格調書  
             同種工事の完成実績表 
 

 

 

 

 

 

 

申請期限 令和８年11月６日（金）午後５時 



配 置 予 定 技 術 者 調 書                  
 

 

区          分 □ 主任技術者  □ 監理技術者 □ 主任技術者  □ 監理技術者 □ 主任技術者  □ 監理技術者 

配 置 予 定 者 氏 名    

生 年 月 日        年   月   日        年   月   日        年   月   日 

法令による 

資格・免許 

資 格 の名 称 
   

取 得 年 月 日 
   

登 録 番 号 
   

工
事
経
験
䧸
概
要 

工 事 名    

発 注 機 関 名 
（都 道 府 県 名 ・市 町 村 名 ） （都 道 府 県 名 ・市 町 村 名 ） （都 道 府 県 名 ・市 町 村 名 ） 

施 工 場 所  
 

 

契 約 金 額    

工      期 年  月  日～  年  月  日 年  月  日～   年  月  日 年  月  日～   年  月  日 

従 事 職 務 名 

□現 場 代 理 人 

□主任（監理）技術 者 

□その他の技術者（職名等）       

□現 場 代 理 人 

□主任（監理 ）技術 者 

□その他の技術者（職名等）       

□現 場 代 理 人 

□主任（監理）技術 者 

□その他の技術者（職名等）       

工 事 内 容 

構造形式、規 模 ・ 寸 法 等  

  

 

注意 １ 法令による免許については、免許を証する書面（写し）、監理技術者を配置する場合は、監理技術者資格者証及び監理技術者講習修了証（写し）を添付してください。 

２ 技術者の雇用関係が確認できるもの（健康保険証の写し、監理技術者資格者証）を添付してください。 

３ 公告において、要件として工事経験が求められていない場合は工事経験の概要の記入は不要です。 

４ 配置予定技術者を書類提出時に１人に確定できない場合、３名まで配置予定技術者とすることができます。ただし、決定後の配置技術者の変更は、原則として工事完了まですることはできません。 



設計図書に係る質問回答書 
入札番号 第１号 

工事名 令和８年度 建施施第７号 ＩＣＵ改修工事 

担当 静岡病院 施設課 

 質問日 令和  年  月  日 回答日  令和  年  月  日 

項目 質問事項 回答事項 

（記載例） 

設計図書 

○○頁 

○○○は×××ということでよいか。  

 

  

 

  

 

  

 

  

※設計図書以外の質問や内容が不明確な質問については回答できないので注意すること。 

※必要に応じて適宜行を挿入する等して作成すること。 

 

 
 
 

 
 

静岡病院使用欄 

回答作成期限 令和８年 11 月 12 日正午 



入   札   書 

 

１ 工 事 名    令和８年度 建施施第７号 

           ＩＣＵ改修工事 

２ 工事場所    静岡市葵区追手町10番 93号 地方独立行政法人静岡市立静岡病院 

 

 上記の工事について、建設工事入札心得を承諾の上、次の金額で請け負いたいので、申込みます。 

 

入札金額 

拾 億 千 百 十 万 千 百 十 円 

          

 

年   月   日 

 

（宛先）発注者 地方独立行政法人静岡市立静岡病院 理事長 

 

 

 

                   住 所 

              入札者  名 称 

                   氏 名                 ㊞ 

                  （上記代理人               ㊞） 

 

 

（注） 代理人の場合は、氏名を記入し、委任状に押印した印を押印してください。 



工事費内訳書 

 

１ 工 事 名     令和８年度 建施施第７号 

            ＩＣＵ改修工事 

２ 工事場所     静岡市葵区追手町10番 93号 地方独立行政法人静岡市立静岡病院 

 

３ 入札者名                             

 

 

工事価格 

直接工事費 

①建築工事 

②電気設備工事 

③機械設備工事 

          円 

円 

円 

共通費 

共通仮設費 円 

現場管理費 円 

一般管理費 円 

合 計 円 

 

  工事費内訳書記載の合計金額と入札書記載の入札金額は同額となること。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

委  任  状 

 

 

下記の工事について           を代理人と定め、入札及び見積りに関する一切の権限を

委任します。 

 

１ 工 事 名    令和８年度 建施施第７号 

            ＩＣＵ改修工事 

２ 工事場所    静岡市葵区追手町10番 93号 地方独立行政法人静岡市立静岡病院 

 

 

年  月  日 

 

 

（宛先）地方独立行政法人静岡市立静岡病院 理事長 

 

 

住 所 

委任者 名 称 

氏 名              ㊞ 

 

 

代理人使用印鑑 

 

 

（注）代理人により入札又は見積りを行う場合は、この委任状を静岡病院に提出するとともに入札書又

は見積書に入札者又は見積り者の表示を行ったうえ、代理人の氏名を表示し、代理人使用印を押印して

ください。 

 



 

辞  退  届 

 

 

１ 工 事 名   令和８年度 建施施第７号 

           ＩＣＵ改修工事 

 

 

 

年   月   日執行の上記工事の入札は、都合により辞退します。 

 

 

 

年  月  日 

 

 

 

（宛先）地方独立行政法人静岡市立静岡病院 理事長 

 

 

住 所 

名 称 

氏 名              ㊞ 

 

 

 

 


