








土居西こども園（仮称）基本・実施設計業務
公募型プロポーザル様式集



































四国中央市



（様式１）

参加表明書


令和　　年　　月　　日



　四国中央市長　大西 賢治　様



住　　　　所
称号又は名称
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　印



「土居西こども園（仮称）基本・実施設計業務」に係る公募型プロポーザルに
参加したいので、関係書類を添えて意思を表明します。



	連絡先

	所　　　　　属
	

	担　　当　　者
	

	電　話　番　号
	

	ＦＡＸ番号
	

	メールアドレス
	






（様式２）
会社概要書
	会社名
	

	本社所在地
	

	事務所所在地
	

	設立年月
	

	資本金（円）
	

	売上高（円）
	

	従業員数（人）
	

	業務概要
	


　　※ 一級建築士事務所登録証明書の写しを添付してください。
　　※ 参加表明書の提出日時点で記入してください。



（様式３）
業務実績書
	業務名
	実施期間
	契約の相手方
	業務の概要

	
	
	
	


　　※ 政府官公庁との契約実績については優先して記載してください。
　　※ 記載事項を証明できる書類（契約書、設計図面等）の写しを添付してください。
なお、契約の相手方を開示できない等不都合のある場合は、当該不都合のある部分を
黒塗りするなど一部非開示の措置を講じた上で添付してください。



（様式４）
業務実施体制
	分野
	資格・担当
	人数
	人数計

	建築(総合)
	一級建築士
	
	

	
	その他
	
	

	建築(構造)
	構造設計一級建築士
	
	

	
	一級建築士
	
	

	
	その他
	
	

	電気設備
	設備設計一級建築士
	
	

	
	建築設備士
	
	

	
	一級電気工事施工管理技士・電気主任技術士
	
	

	
	二級電気工事施工管理技士・建築設備検査資格者
	
	

	
	その他
	
	

	機械設備
	設備設計一級建築士
	
	

	
	建築設備士
	
	

	
	一級管工事施工管理技士
	
	

	
	二級管工事施工管理技士・建築設備検査資格者
	
	

	
	その他
	
	

	照査技術者
	一級建築士
	
	

	
	その他
	
	

	その他
	建築積算資格者
	
	

	
	CASBEE建築評価員
	
	

	
	技術士（都市及び地方計画）
	
	

	
	土木・造園等の技術職員
	
	

	合計
	
	人


　※ 人数については、本業務に従事できる専従の人数とする。
　※ 複数の分野を担当する者については、主要な専門分野について計上すること。
　※ 複数の資格を有する者については、いずれか一つの資格の保有者として取り扱うこと。
　※ 様式５の協力事務所に予定しているところの職員数は、人数欄に括弧書きで記入すること。


（様式５）
協力事務所の名称等
	１
	事務所名
	

	
	代表者名
	

	
	所在地
	

	
	分担業務分野
	

	
	協力を受ける理由
・具体的内容
	

	２
	事務所名
	

	
	代表者名
	

	
	所在地
	

	
	分担業務分野
	

	
	協力を受ける理由
・具体的内容
	

	３
	事務所名
	

	
	代表者名
	

	
	所在地
	

	
	分担業務分野
	

	
	協力を受ける理由
・具体的内容
	


　　※ 適宜複写して使用すること。


（様式６）　　　　　　　　　　　　資格調書
	○ 管理技術者の資格　

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	・一級建築士
・設計実績　

	（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日）
施設名：　   　　用途：　　　　延床面積：   　㎡ 設計実施期間： 　 年 　月　 日 ～　 　年 　月　 日
施設名：　   　　用途：　　　　延床面積：   　㎡ 設計実施期間： 　 年　 月　 日 ～　 　年 　月　 日

	○ 意匠担当主任技術者の資格

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	・一級建築士
	（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日）

	○ 構造担当主任技術者の資格

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織　　（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	・一級建築士　　　　　　（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日）
・構造設計一級建築士　 　（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日）

	○ 積算担当主任技術者の資格

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	・建築積算士
	（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日）

	○ 電気設備担当主任技術者の資格

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	
	

	○ 機械設備担当主任技術者の資格

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	
	

	○ 照査技術者の資格

	氏名
	生年月日　　　　　　年　　　月　　　日　　（　　　　歳）

	所属組織

	保有資格等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実務経験年数（　　　　　　年）

	・一級建築士
	（登録番号：　　　　　　　　　　）　（取得年月日：　　　年　　　月　　　日）

	※ 管理技術者の設計実績については、実施要領５(11)に当てはまる実績を有する場合に
記入すること。
※ 提出日時点の内容を記入すること。
※ 経験年数は、建築設計に携わった経験年数を記入すること。





（様式７）
見　　積　　書

令和　　年　　月　　日
四国中央市長　大西 賢治　様

見積者

印

	
	億
	千万
	百万
	十万
	万
	千
	百
	十
	円


※ 金額の前に「\」を記入すること。また、記載金額は消費税抜きで記入すること。


　　　　　　　　　　ただし（件名）「土居西こども園（仮称）基本・実施設計業務」


　　　　　　　　　　上記のとおり四国中央市契約規則を遵守し、契約条項を承認のうえ見積いたします。





（様式８）
令和　　年　　月　　日
質問書

　四国中央市福祉部保育幼稚園課　　宛

　　土居西こども園（仮称）基本・実施設計業務に係る公募型プロポーザルについて
次の項目を質問します。

	称号又は名称
	

	代表者名
	

	担当部署・
担当者氏名
	

	電話・ＦＡＸ
	

	メールアドレス
	



	№
	質問事項
	質問内容

	１
	
	

	２
	
	

	３
	
	


　　※ 記入欄が不足する場合は、複写して作成すること。




（様式９）

参加辞退届


令和　　年　　月　　日



　四国中央市長　大西 賢治　様



住　　　　所
称号又は名称
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　担当者氏名



この度、「土居西こども園（仮称）基本・実施設計業務」に係る公募型プロポーザルについて、参加表明書を提出しましたが、都合により参加を辞退します。
