＜様式３＞

誓　約　書

令和７年（2025年）　　月　　日

（宛先） 姫路市長


申　請　者
所在地又は住所　      　　　　　　　　　　　　　

会社名又は名称　　　　          　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　印　


姫路市福祉相談ＡＩチャットシステム事業業務委託に係る公募型プロポーザルに参加するにあたり、下記のとおり相違ないことを誓約いたします。

記

[bookmark: _GoBack]姫路市福祉相談ＡＩチャットシステム事業業務委託に係る公募型プロポーザルについて、募集要項第２項に掲げる参加資格の要件を満たしています。また、提出書類に一切の虚偽はありません。
都合により、参加を辞退する場合は、速やかに書面にて連絡します。
姫路市の指示を遵守し、審査方法、選定結果について異議申立てを行いません。


