
 









商号又は名称

確認申請担当者

□

内訳

課・所属

確認者（担当者）

○例示品以外の同等品で入札しようとする場合は、この様式により防災航空隊担当の確認を受けること。

○「確認」欄には、問い合わせ先の防災航空隊担当が記載をすること（確認のうえ認定した場合は「○」を記載）。

○防災航空隊担当は、下記に所属、職・氏名を記載すること。

令和　　年　　月　　日

備品名

当該競争入札に下記の同等品で参加します（左にチェックのうえ同等品確認を得た後、当該書類の写
しを用度管財課に提出）

№ 品　名
例示品 同等品候補

確認
メーカー・型式等 メーカー・型式等 税抜価格

同等品確認書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　殿

（用品要求課あて）

令和　　年　　月　　日

同等品確認書


