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会社（業務）概要書

	住所
	

	会社名
	

	代表者
	

	資本金
	

	支店・営業所数
	

	従業員数
※（　　）内は、内数として、障がい者雇用人数を記載
	正規従業員
	人（うち　　　人）

	
	臨時従業員
	人（うち　　　人）

	選定された場合、担当する営業所等
	所在地
	

	
	名　称
	



注１：パンフレットがあれば参考として添付すること。
注２：グループで参加する場合は、すべての構成企業が提出すること。

