（別紙２）その１－２

年　　月　　日　

愛媛県市町総合事務組合長　様

住所：　　　　　　　　　　　　　　　　　

会社名：　　　　　　　　　　　　　　　　

　代表者氏名：　　　　　　　　　　印　　

誓　　　約　　　書

下記の理由により、　　　　年　　月　　日付で公告のありました「○○工事」の競争入札に関し、当社は、○○保険法第○条に規定する届出の義務を有する者には該当しません。

この誓約が虚偽であり、又はこの誓約に反したことにより、当方が不利益を被ることとなっても、異議は一切申し立てません。

以上のことについて、誓約します。

記

（健康保険・厚生年金保険）

　□従業員５人未満の個人事業所であるため。

　□従業員５人以上であっても、強制適用事業所となる業種でない個人事業所であるため。

　□その他の理由


　（その他の理由を選択した場合）

　　　　　　年　　月　　日、関係機関（○○年金事務所○○課）に問い合わせを行い判断しました。

（雇用保険）

　□役員のみの法人であるため

　□使用する労働者の全てが65歳に達した日以後において新たに雇用した者であるため。

　□その他の理由


　（その他の理由を選択した場合）

　　　　　　年　　月　　日、関係機関（ハローワーク○○　○○課）に問い合わせを行い判断しました。

注１　本様式（（別紙２）その１－２）については、入札説明書８(８)に掲げるところに従い、追加資料の提出を求められた者で、社会保険等の届出の義務を有しない者であって、直近の経営事項審査結果通知書の写し等、適用除外であることが確認できる資料を提出することができない場合に提出すること。（該当ない場合は提出の必要はない。）















