様式第１号
「三鷹市高齢者計画・第十期介護保険事業計画」策定支援業務
事業者選定参加意思表明書兼提案書

　　　年　　　月　　　日

（あて先）三鷹市長

郵便番号

住所（所在地）

商号又は名称　　　　　　　　　　　　　
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　
　「三鷹市高齢者計画・第十期介護保険事業計画」策定支援業務の事業者選定に参加したいので、添付書類を添えて提案書を提出します。

　なお、地方自治法施行令（昭和22年政令第16号）第167条の４の規定に該当しない者であること及び添付書類の内容が事実と相違ないことを誓約します。

１　添付書類※
(1)  見積書
(2)  会社概要
(3)  企画書
(4)  工程計画表
(5)  業務体制及び実績書
(6)  類似契約実績表
· 添付書類については、所定の様式を使用せず独自の様式でも可とします。
２　連絡先

	項　目
	内　　　　　容

	担当者
	

	
	住所※
	

	
	所属
	

	
	役職
	

	
	氏名
	

	
	電話番号
	

	
	メールアドレス
	


· 営業所等であって、申請者住所と異なる場合は記入してください。
