
塩谷広域環境衛生センター解体工事
施工監理業務委託
プロポーザル様式集

令和２年７月
塩谷広域行政組合
【様式１】
令和　　年　　月　　日
質　問　書
塩谷広域環境衛生センター解体工事施工監理業務委託について、次の項目の質問をいたします。
	所在地：

	〒

	会社名：

	

	代表者氏名：

	


（連絡先）
	担当者氏名：

	

	電話番号：

	

	ＦＡＸ番号：

	

	E-mailアドレス：

	


	№
	当該資料名
	頁
	質問事項

	１
	
	
	

	２
	
	
	

	３
	
	
	

	４
	
	
	

	５
	
	
	


【様式２】
令和　　年　　月　　日
塩谷広域行政組合　管理者　様

参 加 表 明 書
	所在地：

	〒

	会社名：

	

	代表者氏名：

	印　　


（連絡先）
	担当者氏名：

	

	電話番号：

	

	ＦＡＸ番号：

	

	E-mailアドレス：

	


　令和２年７月　　日付けで公告された下記の業務に係るプロポーザルに参加したいので、関係書類を添えて提出します。

　なお、提出書類のすべての記載事項に相違ないことを誓約します。
記

１　業務名　塩谷広域環境衛生センター解体工事施工監理業務委託
　２　関係書類　
　　　　・参加資格要件確認書（様式３）

　　　　・会社概要（様式４）

　　　　・業務実績調書（様式５）

　　　　・管理技術者及び担当技術者実績調書（様式６）

【様式３】
令和　　年　　月　　日
塩谷広域行政組合　管理者　様

参加資格要件確認書
	内　　　容
	添付書類

	⑴　参加申込書等提出日までに組合に平成３１（２０１９）・３２（２０２０）年度入札参加資格審査申請書（測量・建設コンサルタント等）を提出し、入札参加資格を有していること。
	該当する・該当しない
	必要なし

	⑵　組合から指名停止措置を受けていないこと。
	該当する・該当しない
	必要なし

	⑶　一般社団法人持続可能社会推進コンサルタント協会に登録され、関東圏内に本社又は支社を有していること。
	該当する・該当しない
	必要なし

	⑷　地方自治法施行令（昭和２２年政令第１６号）第１６７条の４に該当しないこと。
	該当する・該当しない
	必要なし

	⑸　会社更生法（平成１４年法律第１５４号）に基づく更生手続開始の申立てがなされていないこと。
	該当する・該当しない
	必要なし

	⑹　民事再生法（平成１１年法律第２２５号）に基づく再生手続開始の申立てがなされていないこと。
	該当する・該当しない
	必要なし

	⑺　平成２７年度～令和元年度までに、国又は地方公共団体（一部事務組合を含む）が発注するごみ焼却施設（処理能力１００ｔ／日以上）の解体工事（建屋及びプラント設備）に係る施工監理業務を元請けとして完了した実績を有すること。
	有　・　無
	要添付書類

（契約書の写し等）

	⑻　仕様書で求める技術者をすべて配置すること。
	有　・　無
	要添付書類

（契約書の写し等）


【様式４】
会　社　概　要
	会社名称
	

	所在地
	

	代表者名
	

	設立年月日
	

	資本金
	

	売上高
（直近決算額）
	

	従業員数
	

	事業内容
	※企業概要、事業概要のわかるパンフレット等を添付してもよい。



【様式５】
業　務　実　績　調　書
①　平成２７年度～令和元年度までに、国又は地方公共団体（一部事務組合を含む）が発注するごみ焼却施設（処理能力１００ｔ／日以上）の解体工事（建屋及びプラント設備）に係る施工監理業務を元請として完了した実績
	１
	業務名称
	

	
	発注機関
	
	業務場所
	

	
	業務期間
	から

まで
	契約金額
	千円

	
	業務の概要

	２
	業務名称
	

	
	発注機関
	
	業務場所
	

	
	業務期間
	から

まで
	契約金額
	千円

	
	業務の概要

	３
	業務名称
	

	
	発注機関
	
	業務場所
	

	
	業務期間
	から

まで
	契約金額
	千円

	
	業務の概要


※実績は１記入枠につき１件とし、記入枠が足りない場合は、記入枠を追加して記入すること。
【様式６】

管理技術者及び担当技術者実績調書

	管理技術者
	氏名
	
	所属・職名
	

	
	業務経験年数
	

	
	資格等
	

	
	業務実績
	

	照査技術者
	氏名
	
	所属・職名
	

	
	業務経験年数
	

	
	資格等
	

	
	業務実績
	

	建築担当技術者
	氏名
	
	所属・職名
	

	
	業務経験年数
	

	
	資格等
	

	
	業務実績
	


１．資格証書の写し及び雇用を証明する書類（健康保険証の写し等）を添付すること。
２．業務実績は、平成２０年度～令和元年度までに、国又は地方公共団体（一部事務組合を含む）が発注するごみ焼却施設（処理能力１００ｔ／日以上）の解体工事（建屋及びプラント設備）に係る施工監理業務を管理技術者又は担当技術者として完了した実績であること。
３．業務実績を証明する書類（「テクリス」、「委託者に提出した業務従事者届出書及び契約書の写し」、「任意様式の業務従事証明書（社印付き）及び契約書の写し」）を添付する。

【様式７】

令和　　年　　月　　日
塩谷広域行政組合　管理者　様

辞　退　届
	所在地：

	〒

	会社名：

	

	代表者氏名：

	印　　


（連絡先）
	担当者氏名：

	

	電話番号：

	

	ＦＡＸ番号：

	

	E-mailアドレス：

	


塩谷広域環境衛生センター解体工事施工監理業務委託に係るプロポーザルへの参加を辞退します。
【様式８】
令和　　年　　月　　日
塩谷広域行政組合　管理者　様

企　画　提　案　書
	所在地：

	〒

	会社名：

	

	代表者氏名：

	印　　


　塩谷広域環境衛生センター解体工事施工監理業務委託に係るプロポーザル実施要領に基づき、次のとおり企画提案書等を提出します。なお、提出書類のすべての記載事項に相違ないことを誓約します。
【提出書類】
　　　・実施方針（任意様式）
　　　・特定テーマ提案書（任意様式）

　　　・見積書（任意様式）
（連絡先）
	担当者氏名：
	

	電話番号：
	

	ＦＡＸ番号：
	

	E-mailアドレス：
	


