（様式２）

業務履行実績調書
　　　　年　　月　　日

（宛先）秋田中央地域地場産品活用促進協議会会長

    　　　                    住所
　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
          　　　　          　代表者職・氏名
                         　　 TEL                FAX　　　　　　　　
	業 務 名
	

	箇 所 名
	

	業務概要
	

	履行期間
	　　　　 年　 月　 日から　　　　 年　 月　 日まで

	契約金額
	

	発注機関
	


	業 務 名
	

	箇 所 名
	

	業務概要
	

	履行期間
	　　　　 年　 月　 日から　　　　 年　 月　 日まで

	契約金額
	

	発注機関
	


１　過去１０年間に市、国（特殊法人等含む）又は他の地方自治体と種類および規模をほぼ同じくする契約をした業務を１件以上記載してください。
２　記載した業務の契約書および内容のわかる書類の写しを添付してください。
