配置予定技術者の資格等に関する書類


委託業務名　：委第３７号　中間処理施設設計・施工監理業務委託　　　　　


商号又は名称：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


	技術者氏名
	
	

	生年月日
	
	

	雇用年月日
	
	

	法定資格等

(種類・取得年月日・
 登録番号等を記載
 して下さい。)
	
	

	配置予定
技術者の
現在従事
している
業務状況
	委託名
	
	

	
	発注者
	
	

	
	履行場所
	
	

	
	履行期間
	
	

	
	従事役職
	
	

	
	請負金額
	
	

	備　考
	
	


※　雇用については、３か月以上の雇用関係を確認できる書類(健康保険被保険者証、雇用保険被保険者証、住民税特別徴収税額通知書等の写し)を添付してください。
※　法定資格等については、確認できる書類(検定試験合格証明書、監理技術者資格者証等の写し)を添付して下さい。
