様式１
令和　　年　　月　　日

西東京市長　池澤　隆史　あて
　
所在地：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　商号又は名称：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　代表者：　　　　　　　　　　　　　　　

参加意向申出書

西東京市立小学校外国語科等指導業務・中学校外国語科指導業務に係る外国語指導助手（ＡＬＴ）労働者派遣元事業者選定に参加します。

（事業責任者）
氏名：                                     
所属部署：                                     
住　所：                                     
電話：                                     
FAX：                                     
E-Mail：                                     
（担当者）
氏名：                                     
所属部署：                                     
住　所：                                     
電話：                                     
FAX：                                     
E-Mail：                                     
様式２
令和　　年　　月　　日

西東京市長　池澤　隆史　あて
　
所在地：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　商号又は名称：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　代表者：　　　　　　　　　　　　印　　

企画提案提出書


標記の件について、応募申請書類を提出します。
なお、提出書類の内容は事実に相違ありません。


１　企画提案書（様式任意） 　　　　　　　８　部（社名あり１部、社名なし７部）
２  会社概要表（様式３）　　　　　　　   １　部 
３　実績表（様式４）　　　　　　　　　 　１　部
４　労使協定書の写し等　　　　　　  　   １　部
５　見積書（様式任意）　　　　　　　　　 １　部（小学校・中学校各１部）


（担当者）
　　　　　　　　　　　　　担当者氏名：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　所属部署：　　　　　　　　　　　　　　　
	住　所：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　電話：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　FAX：　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　E-Mail：　　　　　　　　　　　　　　　


様式３
会社概要表

	商号又は名称
	

	本店所在地
	

	（担当部署所在地）
	

	設立年月日
	

	資本金（千円）
	

	売上高（直近３年）
	

	社員数
	

	会社概要
（業務内容等）
	

	会社公式サイトURL
	


※必要に応じ会社案内、パンフレット等を添付してください。



様式４
実績表

	発注者
	業務件名
	業務概要
	契約金額
	契約期間

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


※他自治体での実績について、８件以内で記載してください。
また、業務内容が確認できる書類（契約書の写し等）を別途各１部提出してください。


（様式５）

参　加　辞　退　届
（西東京市立小学校外国語科等指導業務・中学校外国語科指導業務に係る外国語指導
助手（ＡＬＴ）労働者派遣）


西東京市立小学校外国語科等指導業務・中学校外国語科指導業務に係る外国語指導助手（ＡＬＴ）労働者派遣元事業者選定について、参加を辞退します。



　　年　　月　　日


西東京市長　様




事業者名
所在地
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印


（担　当）
			 部署名
氏　名
			 電　話
			 E－mail


