[bookmark: _GoBack]様式第１号  
　年　月　日

選定委員会　委員長
西宮市土木局長 様

参加申込書

住所　　　　　　　　　　　　
会社　　　　　　　　　　　　
代表者　　　　　　　　　　印


プロポーザル方式による企画提案書の募集について、必要書類を添えて、参加の希望を表明します。なお、本書及び必要書類の記載事項は事実と相違ないことを誓約します。  

記



１　対象業務
  （仮称）夙川公園桜の名所保全管理計画策定支援業務


２　担当連絡先
　担当　
    TEL　 
e-mail　


以　上









様式第２号 
  
技術資料

１　提出者名 
 


２　建設コンサルタント等登録状況
　(1) 登録名
　(2) 登録番号
　(3) 登録年月日
　 ※「都市計画及び地方計画」又は「造園」の建設コンサルタント等登録を証する書面の写しを添付すること。　


３　主たる営業所（本店（本社））

西宮市内　　　　　西宮市外
　
　※市内外のどちらかに〇を記載する。令和５年度西宮市指名競争入札参加資格者名簿の登載内容で記載すること。


４　企画提案者の同種又は類似の業務の実績 
	業務分類

	同種業務
	類似業務

	業務名

	
	

	発注機関

	
	

	契約金額

	
	

	履行期間

	
	

	業務の概要

	
	


　　※同種又は類似のいずれかの業務実績が無い場合は空欄とする。
　　※同種又は類似業務への該当を確認するため、テクリス及び仕様書の写しを提出すること。


５　当該業務の実施体制
	

	氏名
	所属・役職
	保有資格

	管理技術者

	
	
	

	担当技術者（主任）

	
	
	

	担当技術者

	
	
	

	

	
	
	


※配置技術者の人数に応じて行を追加する。
※担当技術者（主任）は、本業務に従事する主たる担当技術者とし、募集要項で定める担当技術者の評価対象とする。
　　※募集要項で評価対象としている技術士、樹木医、RLAの資格については保有を確認するため、資格取得を証する書面の写しを添付すること。（各資格に付き１名分のみ）

６　配置予定管理技術者の過去１５年間の同種又は類似業務の実績
	業務分類


	同種業務
	類似業務

	業務名

	
	

	発注機関

	
	

	契約金額

	
	

	履行期間

	
	

	業務の概要

	
	

	業務の役割
	
	


　　※同種又は類似の業務実績が無い場合は空欄とする。
※同種又は類似業務への該当及び従事を確認するため、テクリス及び仕様書の写し、また技術者の従事を証する書面（テクリス又は配置技術者届など）の写しを提出すること。

７　配置予定担当技術者（主任）の過去１５年間の同種又は類似業務の実績
	業務分類


	同種業務
	類似業務

	業務名

	
	

	発注機関

	
	

	契約金額

	
	

	履行期間

	
	

	業務の概要

	
	

	業務の役割
	
	


　　※同種又は類似の業務実績が無い場合は空欄とする。
※同種又は類似業務への該当及び従事を確認するため、テクリス及び仕様書の写し、また技術者の従事を証する書面（テクリス又は配置技術者届など）の写しを提出すること。

 
様式第３号
委       任       状
                                                       年      月      日  
     西宮市 土木局長 様

                                          所在地
                                        商号又は名称
                                        代表者名                         実印

私は、次の者を代理人と定め、下記の権限を委任します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
                                       　 所在地                                    商号及び営業所
             受     任    者 　     　 　（支店）の名称
役職名
氏名    
委    任    事    項

       （仮称）夙川公園桜の名所保全管理計画策定支援 業務に係る次の権限      
      １   見積りに関すること。
      ２   契約に関すること。
      ３   保証金又は保証物の納付並びに還付請求及び領収に関すること。
      ４   支払金の請求及び領収に関すること。
      ５   支払期のきた利札の請求及び領収に関すること。   
（注）実印と類似の印鑑は使用しないこと。
受任者使用印鑑（代理人印）





様式４号
令和５年５月　日

質問書

（仮称）夙川公園桜の名所保全管理計画策定支援業務に係るプロポーザルについて、次のとおり質問します。

	会社名
	
	担当者
	

	
	
	TEL
	

	
	
	E-mail
	

	質問事項

	１．
２．
３．


























様式第５号  
　年　月　日

選定委員会　委員長
西宮市土木局長 様

企画提案書

住所　　　　　　　　　　　　
会社　　　　　　　　　　　　
代表者　　　　　　　　　　印


プロポーザル方式による企画提案書について、必要書類を添えて提出します。
なお、本書及び必要書類の記載事項は事実と相違ないことを誓約します。  


記

１　対象業務
  （仮称）夙川公園桜の名所保全管理計画策定支援業務


２　担当連絡先
　担当　
    TEL　 
E-mail　


以　上









（任意様式） 
提案者名：〇〇〇〇
※副本は提案者名を記載しない


業務実施方針・工程表



※様式は任意とするが、書面上部に正本には提案者名を記載し副本は空欄とすること。
※業務実施方針・工程表はA4サイズ１枚以内で作成すること。


（任意様式） 
提案者名：〇〇〇〇
※副本は提案者名を記載しない


提案事項①　樹木の評価・解析の取組方針



※様式は任意とするが、書面上部に正本には提案者名を記載し副本は空欄とすること。
※提案事項はA4サイズ２枚以内、又はA3サイズ1枚以内で作成すること。



（任意様式） 
提案者名：〇〇〇〇
※副本は提案者名を記載しない


提案事項②　景観の評価・解析の取組方針



※様式は任意とするが、書面上部に正本には提案者名を記載し副本は空欄とすること。
※提案事項はA4サイズ２枚以内、又はA3サイズ1枚以内で作成すること。




