（様式１）

令和 ６ 年　　月　　日

参　加　申　込　書
若草山焼き行事実行委員会　

会長　竹田　博康　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名

　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　印

「令和６年度若草山焼き行事における山麓イベント等実施業務委託」公募型プロポーザルの公告に基づき、参加申込書を提出します。なお、公告「２．参加資格」を全て満たしていることを誓約します。

　（担当者連絡先）

　　所　　属：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　役 職 名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　ＦＡＸ番号：　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

　　メールアドレス：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
※　公告「５．（１）②、③」を添付すること。
　　※共同企業体での参加の場合は、（様式１―２）「共同企業体届出書」に記載の代表団体の住所、事業者名及び代表者氏名を記載すること。

（様式１－１）
参加資格調書
件名：令和６年度若草山焼き行事における山麓イベント等実施業務
１　参加申出者名

　　　商号または名称

　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　印

２　奈良県競争入札参加資格者名簿の登録状況
	登録の商号又は名称


	

	登録番号


	

	登録年月日


	


３　主な業務実績（公告「２．参加資格（１０）」に該当するものを記載すること。）
	
	イベント名
	発注者名
	発注期間
	契約金額
	業務の概要

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


※上記実績の内容が証明できる書類（契約書等）の写しを添付すること
スペースが不足する場合、別紙に記載することも可
※共同企業体で参加する場合は下記の（１）、（２）に従って記入すること。
（１）上記２の「奈良県競争入札参加資格者名簿の登録状況」について、条件を満たす構成団体が複数ある場合は、代表となる団体の登録状況を記入すること。
（２）上記３の「主な業務実績」については、構成団体全ての受託実績を記入すること。

（様式２）
令和６年　　月　　日

企　画　提　案　提　出　書

若草山焼き行事実行委員会

会　長　　竹田　博康　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所

　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名

　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　印
※共同企業体での参加の場合は、（様式１―２）「共同企業体届出書」に記載の代表団体の住所、事業者名及び代表者氏名を記載すること。
「令和６年度若草山焼き行事における山麓イベント等実施業務委託」公募型プロポーザルの公告に基づき、企画提案書を提出します。
　（担当者連絡先）

　　所　　属：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　役 職 名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　ＦＡＸ番号：　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

　　メールアドレス：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※　公告「６．（１）②企画提案書」を添付すること。
（様式３）

令和６年　　月　　日

質　問　票
　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者氏名　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　連絡先　　　　　　　　　　　　　　


　※箇条書きで簡潔に記載してください。
（様式４）

令和６年　　月　　日

辞　退　届
若草山焼き行事実行委員会

会　長　　竹田　博康　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名

　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　印

※共同企業体での参加の場合は、（様式１―２）「共同企業体届出書」に記載の代表団体の住所、事業者名及び代表者氏名を記載すること。

「令和６年度若草山焼き行事における山麓イベント等実施業務委託」公募型プロポーザルの公告に基づき、下記の理由により辞退届を提出します。

記

　　辞退理由：

　（担当者連絡先）

　　所　　属：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　役 職 名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　氏　　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　ＦＡＸ番号：　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

　　メールアドレス：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　









