（様式９）
品質保証体制提案書
令和　　年　　月　　日
あて先　　滋賀県病院事業庁長

所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
商号または名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　

患者給食業務の品質保証への取り組みについて、下記により契約業務を適正に執行します。
	１．ＩＳＯ９００１（９００２）の認証について
（①か②のどちらかに○をしてださい。認証済みの場合は、その証明書の写しを添付）

	①認証済み
	
	②未認証
	

	２．ＩＳＯ９００１と同様の趣旨で自主的な取り組みを行っている場合は、その内容を具体的に記入してください。
　（計画書・マニュアル書等を作成している場合は、その写しを添付してください。）

	










	３．品質を担保しつつコスト削減するための具体的な対策がありましたら提案してください。

	












