様式８

令和　　年　　月　　日
　
見　　積　　書

地方独立行政法人玉野医療センター
理事長　佐藤　利雄　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　会社名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　　　印

件　名 ： 地方独立行政法人玉野医療センター新病院移転業務

標記業務について次のとおり見積りします。

　　　　見積金額
	

　　
	億

	千万

	百万

	十万

	万

	千

	百

	十

	円


	
	


	


	


	


	


	


	


	


	




※　見積金額は、消費税及び地方消費税相当額を含めた金額とし、税抜で積算した金額に１００分の１０を乗じて得た額を加算した金額を記載してください。








見　積　内　訳　書

○任意様式で可
内訳・積算内容（人員・台数・単価等）を明示すること。
