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香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務

事業者選定公募型プロポーザル実施要領（様式集）




















様式１

令和　　　年　　　月　　　日


　（宛先）香取市長

所在地

法人名

代表者氏名　　　　　　　　　　　㊞


公募型プロポーザル参加表明書

下記業務に係る公募型プロポーザルに参加したいので、参加表明書を提出します。
なお、実施要領の５．参加資格の要件を満たしていることを誓約します。

記

１．名　称　　　香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務

２．担当者
	所　属
	

	役　職
	

	氏　名
	

	所在地
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	Ｅメール
	






様式２








香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務
提　案　書
















	法人名
	

	提出日
	令和　　　年　　　月　　　日




様式３

会社概要
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（令和５年８月１日現在）
	本社
	社名
	

	
	所在地
	

	
	会社設立年月
	

	
	資本金
	

	
	従業員数
	

	
	事業概要
	

	本業務の担当部門
(事業所)
	部 署 名
	


（本社と所在地が異なる場合は所在地も記載）

	
	従業員数
	





様式４
業務実績及び手持ち業務一覧
　　　　　　　　　（受注年度が、平成３０年度から令和５年8月までの業務）
	１
	発注者名
	
	受注年度
	　　 　　 年度

	
	業務名
	　　　　　　　　　　　　　(業務期間　　　年～　　　　)

	
	契約金額（円）
	

	
	業務内容
（又は特記すべき事項）
	

	２
	発注者名
	
	受注年度
	　　 　　 年度

	
	業務名
	　　　　　　　　　　　　　(業務期間　　　年～　　　　)

	
	契約金額（円）
	

	
	業務内容
（又は特記すべき事項）
	

	３
	発注者名
	
	受注年度
	　　 　　 年度

	
	業務名
	(業務期間　　　年～　　　　)

	
	契約金額（円）
	

	
	業務内容
（又は特記すべき事項）
	

	４
	発注者名
	
	受注年度
	　　 　　 年度

	
	業務名
	(業務期間　　　年～　　　　)

	
	契約金額（円）
	

	
	業務内容
（又は特記すべき事項）
	




様式５
業務実施体制
	役割
	氏名・所属・従事期間等
	専門分野・業務実績
	担当する業務内容

	業務責
任者
	
（氏名）


（所属・役職）


（現部門での従事期間）

年

	
（専門分野）



（主な業務実績）

	

	技術員
	
（氏名）


（所属・役職）


（現部門での従事期間）

年

	
（専門分野）



（主な業務実績）

	

	技術員
	
（氏名）


（所属・役職）


（現部門での従事期間）

年

	
（専門分野）



（主な業務実績）

	

	交代要員
	
（氏名）


（所属・役職）


（現部門での従事期間）

年

	
（専門分野）



（主な業務実績）

	


※業務責任者は専任の者とする。
本業務の期間内に他の同種業務を受託している場合、催し等の日程が重複した際の技術員・　
[bookmark: _GoBack]交代要員の本業務への専任性を証明する書類を添付すること。


様式６



香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務
見　積　書


令和　　　年　　　月　　　日


　（宛先）香取市長

所在地

法人名

代表者氏名　　　　　　　　　　　㊞



	見積額
	円也



※見積額欄には、支払総額（税込）を記載してください。
※算用数字で記載してください。
※見積額の内訳書（各年度ごとの内訳がわかるもの）を添付してください。
単位：予定日数
	　　　
	
	令和５年度
	　令和６年度
	令和７年度
	令和８年度
	合　計

	ホール使用時
	　　４５
	　　９０
	　　９０
	　　３５
	　　２６０

	打ち合わせ時
	　　　４
	　　　９
	　　　９
	　　　５
	　　　２７

	準備・調整時
	　　　４
	　　　９
	　　　９
	　　　２
	　　　２４


		　

見積額内　訳　書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和５年　　月　　日
（宛先）香取市長　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
下記のとおり見積り申し上げます

合計金額（税込）　　　　　　　　　　　円

件名　　香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務
　　　　　　　       　　　　　　印　
	項目
	　単　　　　価
	予定日数
	　　金　　　　　額

	舞台・音響・照明操作
業務　ホール使用時
（本番）

	（１日当たり）

　　　　　　円
	　
　　　日
	　　
　円

	　催し打合せ　
	（１日当たり）

　　　　　　円
	　
　　　日
　
	　　
　　　　　　　　　　円
　

	　準備・調整
	（１日当たり）

　　　　　　円
	　
　　　日
　
	　
　　　　　　　　　　円
　

	　
　　　消費税
	　
	　
　　
	　
　　　　　　　　　　円
　　

	　　　　　　　　　　　　　　合　　　　計
	　
	　
　
　
	　
　　　　　　　　　　円
　





様式７

令和　　　年　　　月　　　日

　（宛先）香取市長

所在地

法人名

代表者氏名　　　　　　　　　　　㊞


公募型プロポーザル参加辞退届

下記業務に係る公募型プロポーザルへの参加を辞退します。

記

１．名　称　　　香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務

２．辞退の理由
	



３．担当者
	所　属
	

	役　職
	

	氏　名
	

	所在地
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	Ｅメール
	





様式８
質問書

香取市佐原文化会館舞台・音響・照明操作業務に関するプロポーザルについて、
次の事項を質問します。

	質問事項
	質問内容

	
	




	会社名　
	　　　　

	代表者氏名
	

	担当部署・
担当者氏名
	

	連絡先
（電話番号）
	

	E－mail
	



※　記載欄が不足する場合は、複写して作成すること。
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