様式１　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
質　問　書
令和８年６月　　日

香取市長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所　
　　　　　　　　　　　　　　事業者　名　称　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者　
　　　　　　　　　　　　　　
（担当者）部署名
氏名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

　第３次香取市男女共同参画計画策定支援業務及び香取市市民協働指針評価・検証支援業務委託公募型プロポーザルに関し、以下のとおり質問します。

	資料名
	項
	行
	質問内容

	
	
	
	




	
	
	
	




	
	
	
	




	
	
	
	







様式２　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
会社の業務実績調書
（2021（令和３）年度以降（過去５年間））
　
〇事業者名　　　　　　　　　　　　　
	業務名
業務実施期間
	自治体名
	契約金額
	業務の特徴

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	







様式３　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
業務実施体制



〇事業者名　　　　　　　　　　　　　　　　

〇配置予定者
	技術者区分
	氏名
	所属・役職
	担当業務

	業務責任者
	


	
	

	
	


	
	

	
	


	
	

	
	


	
	

	
	


	
	



※管理技術者、照査技術者、担当者など配置予定者、すべてを記載してください。











様式４　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
配置予定担当者の業務実績
（2021（令和３）年度以降（過去５年間））

〇事業者名　　　　　　　　　　　　　　　　

１　業務責任者　(氏名：　　　　　）　　
	業務名
業務実施期間
	自治体名
	契約金額
	業務での役割等

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	



２　　　　　　　　（氏名：　　　　　）
	業務名・実施年度
	自治体名
	契約金額
	業務での役割等

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	



３　　　　　　　　（氏名：　　　　　　）
	業務名・実施年度
	自治体名
	契約金額
	業務での役割等

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	

	
年　月～　年　月
	
	
	


　
※　すべての配置予定者とその実績について記載してください。
※　適宜、行の追加、枚数の追加をしてください。

様式５
企画提案書
令和８年　　月　　日

香取市長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所　
　　　　　　　　　　　　　　事業者　名　称　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者　
　　　　　　　　　　　　　　
（担当者）部署名
氏名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

　第３次香取市男女共同参画計画策定支援業務及び香取市市民協働指針評価・検証支援業務委託公募型プロポーザルに参加し、別添のとおり企画提案書を提出します。
　なお、当社は、本プロポーザルの参加資格をすべて満たしており、提出書類に記載の事項はすべて事実と相違ないことを誓約します。

[bookmark: _GoBack]
