様式３（募集要項５関係）



令和　　年　　月　　日
横浜市病院事業管理者
	所在地
	

	商号又は名称
	

	代表者職氏名
	



参考見積書


　次の件について、参考見積書を提出します。

	件名
	横浜市立脳卒中・神経脊椎センター自律搬送ロボット導入事業



１　初期導入経費（導入初年度のみ）
	金額（税抜き）
	金　　　　　　　　　円


※　初期導入経費の詳細について内訳書を添付してください。

２　運用経費（５年間）
	金額（税抜き）
	年間　　　　　　　円　×５年間　＝　金　　　　　　　　　円


※　年間運用経費の詳細について内訳書を添付してください。

３　総経費（５年間、上記１＋２）
	金額（税抜き）
	金　　　　　　　　　　　　円




注意事項
１　参考見積金額は、消費税法第９条第１項に規定される免税事業者であるか課税事業者であるかを問わず、見積もった契約希望価格から消費税及び地方消費税相当額を除いた金額を記載してください。
２　上記１～３の全ての金額について、下３桁ごとにカンマで区切ってください。
３　初期導入経費（導入初年度のみ）及び年間運用経費の内容が確認できる内訳書を添付してください。
４　「２　運用経費（５年間）」については、まず年間運用経費の金額を記載した上で、これに５を乗じて算出される５年間の運用経費の金額を記載してください。
５　本書における参考見積金額はあくまでもプロポーザルの評価に供するものであり、契約締結の際にはあらためて正式な見積書を徴収します。










