様式第３－１号

令和　　　年　　　月　　　日
大阪市福祉局長　　　様
(提出者) 
住　　所
商号又は名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
誓約事項確認書類
	誓約事項
	提出書類

	①地方自治法施行令第167条の４の規定に該当しないものであること。
	なし

	②令和４・５・６年度大阪市入札参加有資格者名簿に、種目「08：給食・配膳 01：給食・配膳作業」で登録されていること。
	なし

	③大阪市競争入札参加停止措置要綱に基づく停止措置を受けていないこと。
	なし

	④大阪市契約関係暴力団排除措置要綱に基づく入札等除外措置を受けていないこと。
	なし

	⑤令和４年４月１日以降、大阪市・池田市・箕面市・豊中市・吹田市・豊能町・能勢町の各市町内での給食提供業務において食品衛生法（昭和22年法律第233号）の営業停止等の処分を受けていないこと。
	証する書類

（任意書式の誓約書で可）

	⑥令和２年４月１日以降、一般病床９０床以上の病院の受託実績を２件以上または一般病床９０床以上の病院及び３食給食を提供する１食あたり１００食以上の施設の受託実績をそれぞれ１件以上有していること。
	証する書類

（該当契約書及び仕様書のコピー）

	⑦一般財団法人医療関連サービス振興会により、患者等給食業務に係る医療関連サービスマークの認定を受けていること若しくは医療法施行規則第９条の10に規定する業務委託基準に適合する者であること。
	証する書類

	⑧公益社団法人日本メディカル給食協会の代行保証制度に加入していること。
	証する書類

（代行保証制度加入証または公益社団法人日本メディカル給食協会「患者給食業務受託に係る代行保証に関する規程」（契約書への記載）第11条に記載の条項が上記⑥の受託実績として添付する該当契約書の契約条項に明記されていること）


大阪市立弘済院給食業務委託について、誓約事項確認書類を提出します。
担当部署：　
   

　　     　　担当者氏名：　

    
　   　　

ＴＥＬ（　　　　　　　　）　  　　-　
　　     　　ＦＡＸ(          )       -　　　　　　　　　　　　
メールアドレス　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
様式第３－２号

令和　　　年　　　月　　　日
大阪市福祉局長　　　様
(提出者) 
住　　所
商号又は名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
企画提案書
大阪市立弘済院給食業務委託について、企画提案書を提出します。
	提出書類名
	書　　式　　　　　　

	１．企画提案書（表紙）：本書
	様式第３－２号

	(1) 業務実施体制（人材確保・配置）
	様式第４－１～４号

	(2) 研修体制
	様式第５号

	(3) 現場管理体制
	様式第６号

	(4) 衛生管理体制
	様式第７号

	(5) 給食業務運用
	様式第８号

	(6) 危機管理体制
	様式第９号

	(7) 自由提案
	様式第１０号

	(8) 見積金額
	様式第１１号


担当部署：　
   

　　     　　担当者氏名：　

    
　   　　

ＴＥＬ（　　　　　　　　）　  　　-　
　　     　　ＦＡＸ(          )       -　　　　　　　　　　　　
メールアドレス　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

