
様式第１

令和 年 月 日

常 滑 市 長 様

（申 込 者）

住 所

商号又は名称

代 表 者 印

参 加 表 明 書

下記の業務について、公募型プロポーザルへの参加を表明します。

記

業務内容：常滑市ICT支援員配置業務委託

＜誓約事項＞

・参加表明者は、本公募型プロポーザル実施要領「5.⑴.提案資格」を全て満たしていること。

・参加表明者は、本業務に関する仕様及び本公募型プロポーザル実施要領に記載された業務内容等を

すべて承知した上で、企画提案すること。

＜添付書類＞

・本公募型プロポーザル実施要領「5.⑴.(ア)提出書類一覧」に記載する書類。

所属（部署名）

所属住所

担当役職名

担当者氏名

電話番号

FAX番号

E-mailアドレス



様式第２

令和 年 月 日

常 滑 市 長 様

（申 込 者）

住 所

商号又は名称

代 表 者

質 問 書

質問項目 質問内容

所属（部署名）

所属住所

担当役職名

担当者氏名

電話番号

FAX番号

E-mailアドレス



様式第３－１

令和 年 月 日

（商号又は名称）

（ 代 表 者 ） 様

常滑市長 伊 藤 辰 矢

選 定（ 非 選 定 ）通 知 書

年 月 日付けで貴社より参加表明書の提出があった下記の業務について、提案資格を有する者と

して選定（非選定と）したので通知します。

記

業務名：常滑市ICT支援員配置業務委託

（非選定理由：）

（説明請求期限：令和 ３年 ５月 21日）

連絡先

所 属：常滑市教育委員会学校教育課

担当者：学校施設チーム 松田

電 話：０５６９－４７－６１２９



様式第３－２

令和 年 月 日

（商号又は名称）

（ 代 表 者 ） 様

常滑市長 伊 藤 辰 矢

提 案 書 提 出 要 請 書

下記の業務について、期日までに提案書を提出いただくよう要請します。

記

1. 業務名 常滑市ICT支援員配置業務委託

2. 提出期限 令和３年６月４日 午後５時00分まで

3. 提出場所 常滑市教育委員会学校教育課

（〒479-8610 愛知県常滑市新開町４丁目１番地）

4. 提出方法 持参若しくは郵送（配達証明）

連絡先

所 属：常滑市教育委員会学校教育課

担当者：学校施設チーム 松田

電 話：０５６９－４７－６１２９



様式第４

令和 年 月 日

常滑市長 様

（申 込 者）

住 所

商号又は名称

代 表 者 印

提 案 書

下記業務について、同実施要領に基づき別紙のとおり関係書類を添えて提案書を提出します。

なお、書類の記載内容については、事実と相違ないことを誓約します。

記

業務名：常滑市ICT支援員配置業務委託

添付書類

・様式第５～様式第８

・企画提案書

・経費見積書

・上記を電子データ化（PDFファイル）したものを格納したCD－RまたはDVD-R

＜連絡先＞

所属（部署名）

所属住所

担当役職名

担当者氏名

電話番号

FAX番号

E-mailアドレス



様式第９

令和 年 月 日

（商号又は名称）

（ 代 表 者 ） 様

常滑市長 伊 藤 辰 矢

特 定（ 非 特 定 ）通 知 書

年 月 日付けで貴社より提案書の提出のあった下記の業務について、審査の結果受

託候補者として特定（非特定と）したので通知します。

記

業務名：常滑市ICT支援員配置業務委託

（非選定理由：）

（説明請求期限：令和 ３年 ６月 18日）

連絡先

所 属：常滑市教育委員会学校教育課

担当者：学校施設チーム 松田

電 話：０５６９－４７－６１２９


