



八街市学校給食センター調理場集約化事業
公募型プロポーザル様式集

様式１　　　参加申込書

様式２　　　誓約書

様式３　　　関連業務実績一覧

様式４　　　集約化提案書等について（提出）

様式５　　　プロポーザル辞退届

様式６　　　質問書

様式7　　　現地見学会申込書












(様式１)

令和　　年　　月　　日

（あて先）八街市長


参加申込書


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　印


八街市学校給食センター調理場集約化事業のプロポーザルに参加したいので、下記のとおり申し込みます。
　なお、提出書類の内容は、事実と相違ないことを誓約します。

記


添付書類
(１)　誓 約 書（様式２）
(２)　会社概要
(３)　使用印鑑届兼委任状の写し
　　　※代理人が提出する場合、または代表者以外の印を使用する場合のみ








担当者連絡先
	所属部署
	

	職・氏名
	

	TEL
	

	FAX
	

	Email
	




(様式２)

令和　　年　　月　　日

（あて先）八街市長


誓　約　書


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　印


　八街市が実施する「八街市学校給食センター調理場集約化事業」の参加申込みにあたり、次の要件の全てを満たすことを誓約します。


　(1) 八街市入札参加資格者名簿の業種「物品の購入（厨房機器・浴槽設備）」「管工事」及び「委託（機器保守）」に登録がされている者
　(2) 地方自治法施行令（昭和２２年政令第１６号）第１６７条の４の規定に基づく入札参加排除の認定に関する要領（昭和５８年訓令第２３号）による入札参加の資格制限に該当しない者
　(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ない者、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ない者であること。ただし、手続開始の決定後、八街市長が別に定める入札参加資格の再認定を受けた者を除く。
　(4) 八街市指名停止基準に基づく指名停止措置を受けていない者並びに八街市暴力団排除条例（平成２４年八街市条例第１７号）第２条第３号の暴力団及び第９条第１項の暴力団員並びに暴力団密接関係者に該当しない者。また、警察当局から暴力団が実質的に経営を支配する建設業者又はこれに準ずるものとして国土交通省発注工事等から排除要請があり、当該状態が継続している者でないこと。
　(5) 本公告の日から起算して前２年間に手形交換所による取引停止処分を受けていない者、又は前６か月以内に手形もしくは小切手を不渡り事故を出していない者。
　(6) 本プロポーザルに係る入札参加資格審査申請において、提出された書類の記載事項に虚偽がないこと。
　(7) 同一の法人、団体又は代表者が、重複して複数の参加表明をしていないこと。








(様式３)

関連業務実績

	県内
　・
県外
	自治体名
	契約日
	完了日
(完了予定日)
	契約件名
	業務概要

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	　
	


※関連業務とは、過去５年(令和２年１１月～令和７年１０月まで)の実績における自治体が発注
する本業務と類似した事業に関する業務とする。
※記載した実績が確認できるものを添付すること。

（様式４）
令和　　年　　月　　日　

　八街市長　北村　新司　宛て

所在地　
商号又は名称　
代表者名　　　　　　　　　　　　　印


　　　集約化提案書等について（提出）
　八街市学校給食センター調理場集約化事業に係る公募型プロポーザルについて、下記のとおり関係書類を提出します。

　提出書類
　（１）集約化提案書
（２）会社案内等
（３）見積書(任意様式)
（４）経費内訳書(任意様式)




















担当者連絡先
	所属部署
	

	職・氏名
	

	TEL
	

	FAX
	

	Email
	





(様式５)

令和　　年　　月　　日

（あて先）八街市長


プロポーザル辞退届


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　印


「八街市学校給食センター調理場集約化事業」の公募型プロポーザルにおいて、下記都合により辞退いたしたく申請いたします。


記

















担当者連絡先
	所属部署
	

	職・氏名
	

	TEL
	

	FAX
	

	Email
	




(様式６）

令和　　年　　月　　日

（あて先）八街市長


質　問　書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　印


　「八街市学校給食センター調理場集約化事業」に関する公募型プロポーザルに係る提出書類の作成にあたり、下記のとおり質問いたします。

記
	１．質問事項





担当者連絡先
	所属部署
	

	職・氏名
	

	TEL
	

	FAX
	

	Email
	



（様式７）

現地見学会参加申込書


　八街市学校給食センター調理場集約化事業に係る公募型プロポーザルについて、応募を予定しているため、現地見学会に参加を申し込みます。

令和　　年　　月　　日

（宛先）八　街　市　長


　　　　　　　　　　　　　　　申　込　者

住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　 　 商号又は名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

[bookmark: _GoBack]代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

（現地見学会参加者）
	
	事業者名
	担当者名
	連絡先
	調理場入室
希望者は〇
	入室者の細菌検査の有・無

	１
	
	
	
	
	

	２
	
	
	
	
	

	３
	
	
	
	
	

	４
	
	
	
	
	

	５
	
	
	
	
	


　※現地見学会参加者の代表は、１番に記載してください。
　　　　　　　　　
【申込受付期限】令和７年１２月３日（水）午後４時まで


担当者連絡先
	所属部署
	

	職・氏名
	

	TEL
	

	FAX
	

	Email
	



