（様式第１号）

参加申込書

令和　　年　　月　　日

群馬県企業管理者　成田　正士　あて

                                           
                             　　　　　　　所　 在　 地
                             　　　　　　　商号又は名称
                            　　　　　　　 代表者職氏名


　下記公募について、参加を申し込みます。


記

１  公募名称
　　「地産地消型ＰＰＡ（群馬モデル）」小売電気事業者募集

２　担当者連絡先
担当者所属：
担当者役職：
担当者氏名：
電話番号：
Ｅメールアドレス

※共同で参加する場合は代表者について記入し、共同参加者一覧を作成してください。



共同参加者　一覧

	
	商号又は名称　　　　　　
	代表者職氏名　　　　　　
	所在地

	代表者
	
	
	

	共同参加者
	
	
	

	　　〃
	
	
	

	　　〃
	
	
	


※必要に応じて行数を追加してください。


（様式第２号）

応 募 参 加 資 格 確 認 資 料
商号又は名称：　　　　　　　　　　　　　

	公募名称
	「地産地消型ＰＰＡ（群馬モデル）」小売電気事業者募集

	要　　　　　件
	内　　　　　容
	備　考

	
① 群馬県の競争入札参加資格者名簿登載の有無

	登載あり　・　登載なし　・　申請中
	

	
② 群馬県企業局財務規程第１３２条の３２第３項（入札参加制限）


	該当する　・　該当しない
	


	
③ 電気事業法（昭和３９年法律第１７０号）第２条第１項第３号（小売電気事業者）

	該当する　・　該当しない
	

	
④再生可能エネルギー電気の利用の促進に関する特別措置法(平成２３年法律第１０８号)第３４条第4項

	該当する　・　該当しない
	

	
⑤ 令和５年度の電力供給実績

	
実績あり　・　実績なし

令和５年度実績　　　　　　　kWh

	


（注1）内容欄の該当項目のいずれかに、○を付してください。


（様式第４号）
令和　　年　　月　　日
群馬県企業管理者　　成田　正士　あて

代表者職・氏名　　　　　　　　

参加辞退届


　「地産地消型ＰＰＡ（群馬モデル）」小売電気事業者募集につきまして、下記の理由により、参加を辞退します。

記

（辞退理由）
※詳細に記載願います。













