様式１－１

プロポーザル参加表明書（単独企業）

令和　　年　　月　　日

新地町長　様

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

	連　絡　先
	電話番号
	

	
	FAX番号
	

	
	担当者
	所属
	

	
	
	氏名
	

	
	
	メールアドレス
	



　令和８年度しんち魅力体感・発信事業業務委託のプロポーザルへの参加を表明するため、本書及び添付書類を添えて提出いたします。
　なお、「令和８年度しんち魅力体感・発信事業公募型プロポーザル募集要領」の「３参加資格」に規定する事項（参加資格）を満たすこと並びに参加表明書及び添付する関係書類全ての記載事項は事実と相違ないことを誓約します。


<添付書類>
１　会社概要【様式２】
２　誓約書【様式３】
３　商業登記事項証明書
４　直近の国税の納税証明書
５　直近の新地町税の納税証明書　※町からの課税がない場合は添付不要
６　直近１年分の財務諸表
※　提出書類のうち、３～５については参加申込日前３か月以内に発行されたものであること。
※　令和８年度新地町入札参加資格者名簿に登録されている者は、提出書類のうち、３～６を省略することができる。

様式１－２
プロポーザル参加表明書（共同企業体）

令和　　年　　月　　日
新地町長　様

　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
（代表事業者）住　　　　所
　　　　　商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　㊞
（構成事業者）住　　　　所
　　　　　商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　㊞
	連　絡　先
	電話番号
	

	
	FAX番号
	

	
	担当者
	所属
	

	
	
	氏名
	

	
	
	メールアドレス
	


令和８年度しんち魅力体感・発信事業業務委託のプロポーザルへの参加を表明するため、本書及び添付書類を添えて提出いたします。
　なお、「令和８年度しんち魅力体感・発信事業公募型プロポーザル募集要領」の「３参加資格」に規定する事項（参加資格）を満たすこと並びに参加表明書及び添付する関係書類全ての記載事項は事実と相違ないことを誓約します。

<添付書類>
１　会社概要【様式２】
２　誓約書【様式３】
３　商業登記事項証明書
４　直近の国税の納税証明書
５　直近の新地町税の納税証明書　※町からの課税がない場合は添付不要
６　直近１年分の財務諸表
７　共同企業体協定書の写し（任意様式）
※　提出書類のうち、３～５については参加申込日前３か月以内に発行されたものであること。
※　令和８年度新地町入札参加資格者名簿に登録されている者は、提出書類のうち、３～６を省略することができる。
様式２　
会　社　概　要
	社　　名
	

	代表者の職氏名
	

	住　　所
	

	電話・ＦＡＸ
	

	ホームページ
URL
	

	設立年月日
	

	資本金
	

	従業員数
	

	事業内容
	

	最近の
主な業務実績
	








様式３　

誓　　　約　　　書

　私は、下記の事項について誓約します。
　なお、新地町が必要な場合には、福島県相馬警察署に照会することについて承諾します。
記

１　自己または自社の役員等が、次の各号のいずれにも該当する者ではありません。
（１）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号に規定する暴力団
（２）同法第２条第６号に規定する暴力団員
（３）暴力団員でなくなった日から５年を経過しない者
（４）自己、自社もしくは第三者の不正な利益を図る目的又は第三者に損害を与える目的をもって暴力団又は暴力団員を利用するなどしている者
（５）暴力団又は暴力団員に対して資金等を提供し、又は便宜を供与するなど、直接的もしくは積極的に暴力団の維持運営に協力し、又は関与している者
（６）暴力団又は暴力団員と社会的に非難されるべき関係を有している者
（７）暴力団又は暴力団員であることを知りながらこれらを利用している者

２　１の（１）から（７）までに掲げるものが、その経営に実質的に関与している法人その他の団体又は個人ではありません。

令和　　年　　月　　日

新地町長　　大　堀　　武　　様

所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
[法人、団体にあっては法人・団体名、代表者名]
氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
生年月日　（昭和・平成）　　　　年　　　月　　　日　
性　　別　　　男　・　女　　　　　　　　　　　　　　


様式４

しんち魅力体感・発信事業公募型プロポーザルに係る質問書

	質問者
	事業者名
	

	
	連絡先
	住所：
担当者名：
電話：
E-mail：

	質問内容
	


・送信後、送受信の成功を電話で確認すること。
・送信先　新地町産業振興課　商工観光係あて
　　　　　E-mail　kanko@town.shinchi.lg.jp
　　　　　電話　　0244-62-2194
　　　　　ＦＡＸ　0244-62-4043

様式５
令和　　年　　月　　日

新地町長　様

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


しんち魅力体感・発信事業業務委託　企画提案書


標記事業の業務委託に関する公募型企画提案について、別紙のとおり企画提案します。






















様式６
事業の統括責任者・従事予定者一覧表
	統括責任者
	氏　　名
	
	役　　職
	

	
	経験年数
	

	
	主な実績、
経歴等
	

	従事予定者①
	氏　　名
	
	役　　職
	

	
	経験年数
	

	
	主な実績、
経歴等
	

	従事予定者②
	氏　　名
	
	役　　職
	

	
	経験年数
	

	
	主な実績、
経歴等
	

	従事予定者③
	氏　　名
	
	役　　職
	

	
	経験年数
	

	
	主な実績、
経歴等
	


※欄が不足する場合は適宜追加すること。
[bookmark: _GoBack]様式７

業 務 実 績 表
	業務名
	委託者名
	契約金額
（百万円）
	実績年度
	業務概要

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


※委託者から直接受託していない場合（下請等）は、その旨を記載すること。
