

（様式１）
令和　　年　　月　　日

香川県知事　池田　豊人　殿


所在地
商号又は名称
代表者名


応募意思表明書

「令和８年度交通死亡事故抑止活動活性化事業【広告代理店等】委託業務公募公告」の内容を理解し、同業務に応募することを表明します。
また、本応募資格の全ての要件を満たす者であることを誓約します。



※添付書類　　応募事業者概要書


【連絡先】
所属部署：
職・氏名：
電話：
ＦＡＸ：
電子メール：


応募事業者概要書
	（ふりがな）
商号又は名称
	


	（ふりがな）
代表者名
	


	
所在地

	〒


（HPｱﾄﾞﾚｽ： http://　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　　

	設立年月日
	

	資本金
(主要株主)
	

	従業員数
	従業員:　　　名　　ﾊﾟｰﾄ･ｱﾙﾊﾞｲﾄ：　  　名　　　合計      名

	事業内容
	


	当該業務遂行に必要なノウハウを有し、かつ、事業目的の達成及び事業計画の遂行に必要な組織及び人員を有している説明
	※会社概要等、補足資料がある場合は添付してください。





（様式２）
令和　　年　　月　　日

香川県知事　池田　豊人　殿


所在地
商号又は名称
代表者名


応募辞退届

令和８年度交通死亡事故抑止活動活性化事業【広告代理店等】委託業務に係る企画提案書の提出を辞退します。




【連絡先】
所属部署：
職・氏名：
電話：
ＦＡＸ：
電子メール：

（様式３）
令和８年度交通死亡事故抑止活動活性化事業【広告代理店等】委託業務
公募公告等に係る質問票

	商号又は名称
	

	

	質　問　項　目

	（公募公告、仕様書の箇所　　　　　　　　　ページ　　　　　行目）

	質　問　内　容

	

	連　絡　先

	担当者名（ふりがな）
	

	電話
	

	ＦＡＸ
	

	電子メール
	




（様式４）
企　画　提　案　書



次の委託業務について、別紙のとおり企画提案書を提出します。


委託業務の名称
令和８年度交通死亡事故抑止活動活性化事業【広告代理店等】委託業務




　令和　　年　　月　　日


　香川県知事　池田　豊人　　殿


（提出者）住　　　所
名称(商号)
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　


（様式５）
令和　　年　　月　　日

特定共同企業体参加資格審査申請書

香川県知事　池田　豊人　殿

　このたび、特定共同企業体を結成したので、公募公告に基づく審査を申請します。
　なお、この特定共同企業体参加資格審査申請書及び添付書類の記載事項は、事実と相違ないことを誓約します。

	委託業務名
	令和８年度交通死亡事故抑止活動活性化事業【広告代理店等】
委託業務



	特定共同企業体の名称
	特定共同企業体　



	特定共同企業体の
代表者
	住　　　　所

商号又は名称

代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	特定共同企業体の
構成員
(委任者)
	＜代表以外の構成員＞

	
	住　　　　所

商号又は名称

代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	＜代表以外の構成員＞

	
	住　　　　所

商号又は名称

代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


(注)　特定共同企業体の名称は、構成員の商号又は名称を必ず冠し、かつ、「特定共同企業体」の文字を用いたものとすること。


（様式６）
令和　　年　　月　　日

委　任　状

香川県知事　池田　豊人　殿

	委託業務名
	令和８年度交通死亡事故抑止活動活性化事業【広告代理店等】
委託業務



	特定共同企業体の名称
	特定共同企業体　



	＜構成員＞

	住　　　　所

商号又は名称

代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



私は、下記の特定共同企業体代表者を代理人と定め、次の権限を委任します。

	受任者＜代表構成員＞

	住　　　　所

商号又は名称

代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	委任事項
	１　応募、提案に関する件
２　募集者等との折衝に関する件
３　参加資格確認申請に関する件
※その他、必要な事項がある場合は追加すること。



