様式第４号

情報セキュリティ認証資格一覧表
令和　年　　月　　日

西宮市長あて

	所在地
	

	名　称
	

	代表者職氏名
	


	担当者名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	メールアドレス
	


【記入上の注意事項】

１　本プロポーザルにおける参加表明書提出時点で有する情報セキュリティ認証資格について記載すること。
２　認証の更新手続きや一時停止などの補足的説明がある場合は、備考欄に記載すること。
３　記載する欄が不足する場合は、行を追加すること。

	No.
	情報セキュリティ認証資格

	１
	認証制度の名称
	

	
	認証登録番号
	

	
	認証取得年月日
	

	
	有効期限
	

	
	備考
	

	２
	認証制度の名称
	

	
	認証登録番号
	

	
	認証取得年月日
	

	
	有効期限
	

	
	備考
	

	３
	認証制度の名称
	

	
	認証登録番号
	

	
	認証取得年月日
	

	
	有効期限
	

	
	備考
	


