（様式１）
令和　　年　　月　　日


　南城市長　大　城　憲　幸  殿


　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　商　　　号
　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　㊞


「南城市立小中学校ＩＣＴ支援員派遣業務」プロポーザル参加表明書


「南城市立小中学校ＩＣＴ支援員派遣業務」につきまして、下記書類を添えて
申請します。

記

１．提出書類
   (1) プロポーザル参加表明書（様式１）
   (2) 会社概要書（様式２）
   (3) 業務経歴書（様式３）
　 (4) 本業務に係る実施体制(様式４）
　 (5) 誓約書（様式５）
　 (6) 定款の写し(任意様式）
　 (7) ISO２７００１を取得している証明書

	（作成者）

	氏　名
	

	所　属
	

	役　職
	

	郵便番号
	

	住　所
	

	TEL/FAX
	

	E-mail
	



（様式２）

会　　社　　概　　要　　書

	会社名
	

	代表者職・氏名
	

	所在地
	

	契約事業所名
所 在 地
	　　　　　　　　　　　　支店（営業所）　　
所在地

	主業種名
	

	
登録を受けている事業
	

	設立年月日
	

	資　本　金
	

	事　業　所　数
	

	株式上場　有・無
	

	従業員数
	技術系
	人
	事務系
	　　　　人
	合　計
	　　　　　人

	
担
当
者
	所属部署
	
	ＴＥＬ
	     －　　－

	
	職　　名
	
	ＦＡＸ
	     －　　－

	
	氏　名
	
	E-mail
	




（様式３）
業務経歴書

	業務名
	

	発注者
	

	履行年度
	

	
業務概要



	




	業務名
	

	発注者
	

	履行年度
	

	
業務概要



	



※１　実績は、国、都道府県、市町村、民間企業の実績とします。　
　２　用紙が足りない場合はコピーし使用してください。

（様式４）
本業務に係る実施体制

「南城市立小中学校ＩＣＴ支援員派遣業務」請負後の実施体制については、次のとおりです。				

　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　所
				商　　　号
				代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　㊞　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


１　本業務の実施体制
	氏名
	職名・資格
	経験年数
	過去に担当した業務内容

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


　　　※記載スペースが足りない場合、適宜体制図等を別紙にしてもかまいません。

２．責任者の所属及び職氏名
　　　※この請負業務の責任者の氏名、所属、役職名を記入してください。

　　　　　責任者　氏名
　　　　　　　　　所属
　　　　　　　　　役職




（様式５）

誓約書


令和　　年　　月　　日



　南城市長　大　城　憲　幸  殿


住　　所
法 人 名
代表者名
担当者名

　私は、次の事項について誓約致します。
　次の事項に該当することとなった場合には、速やかに届け出るとともに、参加資
格の取消しなど、市が行う一切の措置について異議申立てを行いません。

１．「南城市立小中学校ＩＣＴ支援員派遣業務」の技術提案における、参加資格に
該当すること。
２．国税（法人税、消費税及び地方消費税）、県税、市町村税について、現在、未納がないこと。
３．次の事項について、申立てがなされていないこと。
　①破産法（平成１６年法律第７５号）第１８条又は第１９条の規定による破産手続開始の申立て
　②会社更生法（平成１４年法律第１５４号）第１７条の規定による更生手続開始の申
　立て
　③民事再生法（平成１１年法律第２２５号）第２１条の規定による再生手続開始の申
　立て
４．暴力団（暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成３年法律第７７号）第２条第２号の規定によるもの），又は第２条第６号に規定する暴力団員が経営に関与していないこと

※ 各種納税証明書（完納証明書）については、本様式をもって代えさせて頂きます。
（様式６）
質　　疑　　事　　項

	   
照　 会 　者
	

	照 会 期 日
	

	質疑に該当する照会箇所
（仕様書の該当個所の項目名、項目番号）
	

	


   
質疑内容




	

	



回　　答






	

	回 答 者
	

	回答番号
	


　　注）照会者は太枠部分のみ記述してください。



（様式７）


参 加 辞 退 届



件名：「南城市立小中学校ＩＣＴ支援員派遣業務」



上記について技術提案への参加を申し込みましたが、都合により参加を辞退します。





　南城市長　大　城　憲　幸  殿


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日


	住所
	商号又は名称
	代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　印

