令和　　年　　月　　日

岩手県知事　達増　拓也　様

（住所）

（名称）

（代表者氏名）
参 加 意 思 確 認 書

次の業務に係る公募について、応募します。

令和８年度児童家庭支援センター運営事業委託公募要領４に掲げる応募要件のすべてを満たし、当該業務を誠実に実施する意思があることを誓約します。

記

１　業務名

令和８年度児童家庭支援センター運営事業委託
２　県内の主たる事務所

（１）住　　　所：
（２）名　　　称：
（３）代表者氏名：

３　過去５年間に行った児童の養護等に係る事業の実績
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