
様式６
賠償責任保険の加入状況
令和　　年　　月　　日

（宛先）大田区長
所在地　

名　　称

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　印

１　賠償責任保険の加入状況

　　有　　・　　無

２　内容
	種別
	名称
	保険証番号
	加入年月日

	対人

	
	
	

	対物

	
	
	

	他


	
	
	


· 一つの契約で対人賠償と対物賠償に加入している場合は、それぞれに同じものを記入して下さい。
· 対物・対人以外で事業者として加入している保険がありましたら「他」に記入をお願いします。また、今後加入する予定の対物・対人保険がありましたらその名称または概要についてご記入願います。
· 賠償責任保険証券等（補償内容のわかるもの）の写しを添付してください。

· 現在加入していないが、業務を受注した際に加入する場合は、別途A４版の任意の書式により、加入する旨の誓約書を提出してください。この場合は、加入後保険証券の写しの提出をお願いします。

