
委  任  状 

 

 

   年   月   日 

 

 

地方独立行政法人 

  岐阜県立多治見病院理事長 様 

 

 

住   所 

 

 

氏 名                 印 

 

 

法人の場合は、法人名及び代表者役職氏名を記入し、

法人印及び代表者印を押印すること。 

 

 

入札事項  診療材料売買単価契約 

 

私は、(氏名)            を代理人と定め、上記入札に関する 

一切の権限を委任します。 

 

代理人使用印鑑 

 

 



 

 

入 札 書                   

 

 
名称 規格 JAN コード 単位 

予定

数量 

単価 

（税抜） 

１ SOUND STAR eco

ｶﾃｰﾃﾙ 

10439011 8Fr 有効長

90cm 

4987482707848 本 96  

２ ArcticFrontAdvance

冷凍ｱﾌﾞﾚｰｼｮﾝｶﾃｰﾃ

ﾙ 

10.5Fr Lg140ｃｍ ﾊﾞﾙｰ

ﾝ径 28mm 45°ｶｰﾌﾞ個

包装 

0763000171070 本 143  

３ BeeAT 6Fr 有効長 80cm 20 極 4545985104320 本 151  

４ Micra AV 経ｶﾃｰﾃﾙ

ﾍﾟｰｼﾝｸﾞｼｽﾃﾑ 

径 6.7×25.9mm，1.75g 0763000544485 個 26  

 

 

 入札事項 診療材料売買単価契約 

 

 

       なお、契約金額は表記の金額とします。 

 

 

 

           年  月  日                                        

                                                                                                                                                   

住   所 

 

 

                              氏   名                                印 

 

 

                              代理人氏名                                印 

                                                                          

 

 

                                                                          

                                        法人の場合は、法人名及び代表者役職氏名を  

                                        記入し、法人印及び代表者印を押印すること  

                                                                          

                                                                          

      地方独立行政法人岐阜県立多治見病院 理事長    様 



 

 

再 度 入 札 書 

 

 
名称 規格 JAN コード 単位 

予定

数量 

単価 

（税抜） 

１ SOUND STAR eco

ｶﾃｰﾃﾙ 

10439011 8Fr 有効長

90cm 

4987482707848 本 96  

２ ArcticFrontAdvance

冷凍ｱﾌﾞﾚｰｼｮﾝｶﾃｰﾃ

ﾙ 

10.5Fr Lg140ｃｍ ﾊﾞﾙｰ

ﾝ径 28mm 45°ｶｰﾌﾞ個

包装 

0763000171070 本 143  

３ BeeAT 6Fr 有効長 80cm 20 極 4545985104320 本 151  

４ Micra AV 経ｶﾃｰﾃﾙ

ﾍﾟｰｼﾝｸﾞｼｽﾃﾑ 

径 6.7×25.9mm，1.75g 0763000544485 個 26  

 

 

 入札事項 診療材料売買単価契約 

 

 

       なお、契約金額は表記の金額とします。 

 

 

 

           年  月  日                                        

                                                                                                                                                   

住   所 

 

 

                              氏   名                                印 

 

 

                              代理人氏名                                印 

                                                                          

 

 

                                                                          

                                        法人の場合は、法人名及び代表者役職氏名を  

                                        記入し、法人印及び代表者印を押印すること  

                                                                          

                                                                          

      地方独立行政法人岐阜県立多治見病院 理事長    様 



 

再 度 入 札 辞 退 届 

 

 

 

入札事項  診療材料売買単価契約 

 

 

  

２０２３年３月２７日執行の上記入札事項に係る第２回目の入札を辞退いた

しますのでお届けします。 

 

 

 

 

       年   月   日 

 

 

住   所 

 

 

氏   名              印 

 

 

               代理人氏名              印 

 

 

 

 

 

地方独立行政法人 

  岐阜県立多治見病院 理事長 様 

 


