別記様式（第３条関係）
指　　定　　申　　請　　書
　　年　　月　　日　
黒松内町長　鎌　田　　　満　　様
（主たる事務所所在地）
申請者　住所　
（名称及び代表者の氏名）　　
氏名　　　　　　　　　　　　　　　㊞
黒松内町公の施設に係る指定管理者の指定手続等に関する条例第３条の規定により、指定管理者の指定を受けたいので関係書類を添えて申請します。
記
公の施設の名称
添付書類
（１）　事業計画書
（２）　団体の概要書、活動実績書等活動内容に関する書類
（３）　法人の登記簿謄本、定款（申請者が法人の場合）
団　体　概　要　書
	項　　　　目
	内　　　　　　　　　容

	団体の名称
	

	代表者の職・氏名
	

	所在地
	

	
	道内の事業所・事務所
	

	設立年月日
	

	資本金
	令和　年　月　日現在    　　           　千円

	従業者数
	令和　年　月　日現在     　　            人

	沿革
	

	業務内容
	

	主な実績
	

	類似施設の管理に関
する過去の業務実績
	

	特　　記　　事　　項
	＊協力企業がある場合は、その名称・団体の概要及び役割等について記載して下さい。

	財務状況
（過去３年間について記載して下さい）
	年　度
	
	
	

	
	総　収　入
	
	
	

	
	総　支　出
	
	
	

	
	当期損失
	
	
	

	
	累積損失
	
	
	

	
	長期借入金
	
	
	

	
	短期借入金
	
	
	

	連絡先等
	連絡責任者　職・氏名

	
	住  所

	
	電  話
	ＦＡＸ

	
	e-mail


注１　記入欄が足りない場合は、本様式に準じて追加・作成すること。
注２　設立趣旨、事業内容のパンフレット等団体の概要がわかる資料があれば添付すること。
                                                          令和　　年　　月　　日
誓　　　　約　　　　書
黒松内町長　鎌　田　　　満　　様
　　　　　　　　　　　　　　主たる事務所の所在地
               　　申 請 者　 　　名　　　　　称
                           　　   代表者職・氏名　　    　　　　               eq \o\ac(○,印)
                                  電話番号
　黒松内町地域再生拠点交流観光実験研究施設に係る指定管理者の指定の申請を行うに当たり、次のとおり誓約します。
記
１　申請者は、黒松内町地域再生拠点交流観光実験研究施設指定管理者公募要項第２に定める申請資格を有しています。
２　申請者は、欠格事項に該当しません。
３　黒松内町地域再生拠点交流観光実験研究施設に係る指定管理者の指定申請書及び添付書類の記載事項は、すべて事実に相違ありません。
４　申請者は、暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（令和３年法律第第77号）第２条第２号に規定する暴力団又はその利益となる活動を行うものではありません。
５　申請者は、税に係る滞納・未納がありません。
注１　誓約書の記載事項に、追加がある場合記載して提出してください。
様 式 １





様 式 ２





様 式 ３








