（様式１）
受付番号　　　　　　　　　　　
令和　　　年　　　月　　　日
新型コロナウイルス感染症対策関連製品等情報提供事業　登録シート
■企業概要
	企業名
	（ふりがな）


	所在地
	〒


	業　種
	
	主な取扱商品
	

	代表者
	役　職
	
	氏名
	

	担当者（窓口）
	部　署
	
	氏名
	

	
	TEL
	
	E-Mail
	

	
	FAX
	
	会社U R L
	



■商品紹介　※チラシ等がある場合は、添付してください。
	商品名
	
	希望小売価格
(税込)
	円（税込）

	最低注文個数
	1単位（    　　　　　　　　　　）個
	個人への販売の可否
	· 可　／　□ 否

	商品購入URL
	
	商品の展示の可否
	· 可　／　□ 否

	商品特徴（サイズ）
又は使用例
	



■商品写真
	


掲載用写真①
	


掲載用写真②



■登録基準
・岡山県内に本社又は主たる事業所を有していること。　・自社で製造、加工を行っていること。
・暴力団員等に該当する者、暴力団若しくは暴力団員等の統制下にある者、又は暴力団若しくは暴力団員等と社会
的に非難されるべき関係を有している者、いずれでもないこと。
・会社更生法（平成14年法律第154号）に基づき更生手続開始の申立てがなされている者又は民事再生法（平成11
年法律第225号）に基づき再生手続開始の申立てがなされている者（更生手続開始の決定又は再生手続開始の決
定を受けている者を除く。）でないこと。　・事業者又はその役員等が、訴訟や法令遵守上の問題を抱えていないこと。
■掲載期間
・コロナウイルス感染症の影響が落ち着くまでの当分の間とし、掲載終了の際は掲載企業担当者へご連絡します。
