


[bookmark: _GoBack]様式第１
参　加　申　込　書

令和　　年　　月　　日
　（宛先）津島市長

所在地
商号又は名称
代表者名（職・氏名）　　　　　　　　　印

　令和　年　月　日付けで公告のありました、「津島市外国語指導助手派遣」の公募型プロポーザルについて、下記のとおり参加します。

記

１　提出する書類
（１）誓約書（様式第２）
（２）参加資格確認書（様式第３）
（３）会社概要書（様式４）（法人の方のみ）
（４）労働者派遣事業の適正な運営の確保及び派遣労働者の保護等に関する法律に定める「労働者派遣事業」の許可を受けている事業主である証明の写し
（５）企画提案書
（６）業務実績調書（様式第５）
（７）見積書

２　連絡先
	連絡担当部署名
	

	連絡担当者氏名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	Ｅ-mail
	






様式第２
誓　約　書

令和　　年　　月　　日
　（宛先）津島市長

所在地
商号又は名称
代表者名（職・氏名）　　　　　　　　　印

　令和　年　月　日付けで公告のありました、「津島市外国語指導助手派遣」の公募型プロポーザルに参加するにあたり、本プロポーザルの実施要領に定める参加資格要件をすべて満たしていることを誓約します。
　万一、この参加資格要件を満たしていない事項があった場合、選定対象から除外されても一切の異議はありません。



様式第３
参　加　資　格　確　認　書

令和　　年　　月　　日
　（宛先）津島市長
所在地
商号又は名称
代表者名（職・氏名）　　　　　　　　　印

　令和　年　月　日付けで公告のありました、「津島市外国語指導助手派遣」の公募型プロポーザルに参加するにあたり、各要件を次のとおり確認しました。
	項番
	要件
	確認

	１
	津島市入札参加資格審査申請要領に基づく津島市の入札参加資格者名簿に登録されている
	□はい
□いいえ

	２
	地方自治法施行令(昭和22年政令第16号)第167条の４第１項の規定に該当しない
	□はい
□いいえ

	３
		会社更生法（平成14年法律第154号）に基づく更生手続開始の申立てがなされている者（更生手続開始の決定を受けている者を除く。）又は民事再生法（平成11年法律第225号）に基づく再生手続開始の申立てがなされている者（更生手続開始の決定を受けている者を除く。）でない
	□はい
□いいえ

	４
	参加申し込み受理期間中に津島市指名停止取扱要領に基づく指名停止措置を受けている者でない
	□はい
□いいえ

	５
	津島市が行う事務及び事業からの暴力団排除に関する合意書（平成25年３月19日付け津島市長・愛知県津島警察署長締結）又は津島市が行う調達契約等から暴力団の排除に関する要綱（平成19年９月１日施行）に基づく排除措置を受けている者でない
	□はい
□いいえ

	６
	過去５年以内に、事業主が出入国管理及び難民認定法による処分を受けていない
	□はい
□いいえ

	７
	過去５年以内に、事業主が労働基準法等に違反し、処分を受けたことがない
	□はい
□いいえ

	８
	過去５年間に、官公庁（国、地方公共団体並びに公共工事の入札及び契約の適正化の促進に関する法律第２条第１項に規定されている特殊法人に限る。）が発注する小学校及び中学校での外国語指導助手による派遣業務または英語授業指導委託業務で元請としての実績を有する
	□はい
□いいえ


様式第４
会　社　概　要　書
令和　　年　　月　　日
　（宛先）津島市長
所在地
商号又は名称
代表者名（職・氏名）　　　　　　　　　印

　令和　年　月　日付けで公告のありました、「津島市外国語指導助手派遣」の公募型プロポーザルに参加するにあたり、会社概要は下記のとおりです。
記
１．本社本店
	所在地
	〒

	商号
	フリガナ

	
	

	代表者名
（職・氏名）
	フリガナ

	
	

	業務内容
	

	電話番号
	



２．業務実施支社、支店、営業所
	所在地
	〒

	商号
（支店等）
	フリガナ

	
	

	代表者名
（職・氏名）
	フリガナ

	
	

	電話番号
	



３．設立年月日
	　　　　　　　年　　　月　　　日



４　従業員数
	区分
	正規
	その他
	合計

	全従業員数
	
	
	

	業務実施支社、支店、営業所
（本社・本店が業務実施の場合は本社本店の従業員数）
	
	
	


様式第５
業　務　実　績　調　書
　令和２年度以降の同種・類似した愛知県内での業務実績を記入してください。
	件名
	

	委託者・発注者
	

	履行期間
	

	業務概要
	

	特筆すべき成果
	

	件名
	

	委託者・発注者
	

	履行期間
	

	業務概要
	

	特筆すべき成果
	

	件名
	

	委託者・発注者
	

	履行期間
	

	業務概要
	

	特筆すべき成果
	




様式第６
令和　　年　　月　　日

（宛先）津島市教育委員会事務局学校教育課
　　　　E-Mail：gakkyo@city.tsushima.lg.jp

「津島市外国語指導助手派遣」に係る
公募型プロポーザル質問票

　下記のとおり質問いたします｡
	項目
	（書類名称・ページ・項目など）


	内容
	


注 1：質問事項は、本様式 1枚につき 1問とし、簡潔に記載してください。
注 2：送信後、電話にて受信を確認してください。

担当連絡先
	連絡担当部署名
	

	連絡担当者氏名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	Ｅ-mail
	






