
様式１ 

 

中学生向け消費生活学習資料作成業務委託契約に係る企画提案競技参加申込書 

 

令和７年  月  日 

 

鹿児島市長 下 鶴 隆 央 殿 

 

    所 在 地 

 

    商号又は名称 

 

                   代 表 者              印 

 

    電 話 番 号 

 

中学生向け消費生活学習資料作成業務委託契約に係る企画提案競技に応募したいので、関係書類を

添えて申し込みます。 

なお、この企画提案競技参加申込書及び関係書類の全ての記載事項は、事実と相違がなく、また、

告示第１０６５号（令和７年８月１５日）に定められた資格要件を満たしていることを誓約します。 

 

 

 

 

 

 

 

  連絡先（担当者） 

住所  

所属  

役職 担当者氏名  

電話番号  

ＦＡＸ  

E-mail          ＠ 

 



様式２ 

会社概要及び業務実績書 

 

称号又は名称  

(1)
営
業
年
数 

創    業 支社・営業所等の設立年月日 営 業 年 数 

 

年 月 日 

自  年 月 日 

至  年 月 日 
 

本社       年 

(支社・営業所  年) 

(2)
販
売
額 

直前第１年度決算分  年     額 

  年  月から   年  月まで 千円  

 

（
常
勤
数
） 

(3)
従
業
員
数 

 
事 務 関 係  技 術 関 係  そ の 他 計 

会  社 人 人 人 人 

営業所等 人 人 人 人 

鹿児島市物品購入等入札参加 

有資格業者名簿登録の有無 
有   ・   無 

(4) 印刷物等（８ページ以上の印刷物）製作業務の受注実績表（自社で受注したもの） 

  ※直近のものから順に記載すること。 

契 約 の 相 手 方  内 容 等 契 約 金 額 契 約 期 間 

  

千円 

 

  

千円 

 

  

千円 

 

  

千円 

 

  

千円 

 

  

千円 

 

  

千円 

 

 



様式３ 

質 問 書 
令和  年  月  日 

鹿児島市長 殿 

 

（提出者） 

所 在 地 

商号又は名称 

代表者職氏名 

 

担当者氏名 

連絡先（電話） 

電子ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ 

 

 

委託業務名 ： 中学生向け消費生活学習資料作成業務委託 

 

番号 質 問 事 項 

  

 


