【様式４】
会　社　概　要　調　書

（件名）光市生活保護版レセプト管理標準準拠システム導入及び運用業務
公募型プロポーザル

	所在地
	

	会社名
	

	代表者氏名
	
	設　立　年
	

	資本金
	
	従業員数
	

	業務内容
	

	支店等の拠点
	

	関連会社
	

	保 有 資 格
	ISO27001
/ISMS
	登録日(最終更新日)：

認証番号：

	ISO9001
	登録日(最終更新日)：

認証番号：


	
	プライバシーマーク
	登録日(最終更新日)：

認証番号：

	ISO14001
	登録日(最終更新日)：

認証番号：


	
	その他
	



	
	


※ パンフレット等、会社の概要が分かるものがあれば添付すること。

