
様式１
自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業
委託業務　企画提案参加申込書
令和　年　　月　　日

愛媛県知事　　　　　　　様

住　　　　所　　　　　　　　　　　　　

名　　　　称　　　　　　　　　　　　　

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　㊞　

　自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業委託業務に係る企画提案に参加したいので、自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業委託業務 事業者募集要領（以下「募集要領」という。）に基づき、申し込みます。

　なお、当法人は、募集要領「４　企画提案の参加資格」に定める要件をすべて満たしていることを誓約します。


【担当者】　所　属
　　　　　　　職氏名

　

【連絡先】　住　所

　　　　　　　ＴＥＬ

ＦＡＸ

　　　　　　　E-mail

	本件責任者（職氏名・連絡先）
	

	担当者（職氏名・連絡先）
	


様式２
辞　退　届

令和　年　　月　　日

愛媛県知事　　　　　　　様

住　　　　所　　　　　　　　　　　　　

名　　　　称　　　　　　　　　　　　　

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　㊞　

　令和　年　　月　　日付けで参加申込書を提出した自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業委託業務に係る企画提案については、参加を辞退したいので届け出ます。


【担当者】　所　属

　　　　　　　職氏名

　

【連絡先】　住　所

　　　　　　　ＴＥＬ

ＦＡＸ

　　　　　　　E-mail

様式３
　自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業
委託業務　企画提案提出書

令和　年　　月　　日

愛媛県知事　様

住　　　　所　　　　　　　　　　　　　

名　　　　称　　　　　　　　　　　　　

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　㊞　

　自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業委託業務の企画提案に係る関係書類を下記のとおり提出します。

記

１　法人・団体の概要書（様式４）　　　　　　　６部

２　企画提案書（様式５）　　　　　　　　　　　６部
　

【担当者】　所　属

　　　　　　　職氏名

　【連絡先】　住　所

　　　　　　　ＴＥＬ

ＦＡＸ

　　　　　　　E-mail

様式４
法人・団体の概要書

	１　名称
	

	２　代表者職氏名
	

	３　住所
	

	４　資本金
	

	５　設立年月日
	

	６　従業員数
	

	７　事業内容
	

	８　主な支店・営業所
	


（注１）法人・団体の概要に係るパンフレット等を添付のこと。（提出部数６部）

（注２）必要に応じて、別紙記載とすること。

様式５
企画提案書
　※必要に応じ、枠を増やして作成してください。
　　別用紙・別形式で提出も可能ですが、下記の項目は盛り込んで作成してください。
１　委託業務実施計画（業務全体についての事業計画）
当該業務を実施するに当たって基本的な取組方針及び事業計画について記載してください。
	　【取組方針・考え方】

自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業委託業務の実施内容について


（注）企画コンセプト、ＰＲポイントも記載してください。

【事業計画】
	月　日
	内　　　容
	備　考

	
	
	


（注）作業スケジュールだけでなく、県との協議の進め方等も記載してください。
２　「ＶＲ動画の制作」構成案
（映像やナレーションの構成・監修、独自に提案する内容等について記載してください。）
	


３　「防災教育用パンフレット」構成案
（防災教育等の内容、独自に提案する内容について記載してください。）
	


　
　
４　データ管理能力・適格性
⑴　制作管理･･･業務ごとの制作管理体制（外部委託する場合は、委託先）について記載してください。担当が未定の場合は、組織名のみで可です。
	項　目
	実施者（自社の場合は担当又は委託先の場合は委託先）
	業務内容

	全体管理
	
	

	データ管理
	
	

	保守点検
	
	


（注）外部委託の場合は、委託者の実績も添付してください。
⑵　事業者の同種業務の実績･･･おおむね５年間に実施した同種業務の主要な実績を記載してください。

	1 №
	
	発注者
	業務名
	契約

年度
	業務の概要

	１
	
	
	
	
	

	２
	
	
	
	
	

	３
	
	
	
	
	

	４
	
	
	
	
	

	５
	
	
	
	
	


　　（注１）おおむね５年間の案件を対象として、記載してください。

（注２）同種業務の代表的な成果品を提出してください。
⑶　管理者の能力・適格性・実績･･･管理者の経歴・資格(専門性)、おおむね５年間に従事した同種業務の件数を記載してください。
ア　経歴、資格

	


イ　実績

	業務名
	時期
	業務内容
	備考

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


様式６
　自然災害体験ＶＲ動画を活用した防災力向上事業
委託業務　企画提案質問票

令和　　年　　月　　日

	参加申込者の名称
	

	担当者

連絡先
	所　属
	

	
	職氏名
	

	
	ＴＥＬ
	

	
	ＦＡＸ
	

	
	E-mail
	


	質　問　項　目
	

	〔内　容〕


本件責任者及び担当者の氏名・連絡先を記載し、電子メールにより県の担当者及び県・債権者双方の上席者を宛先として提出する場合は、押印省略可能です。（押印する場合は本欄の記載不要です。）


※責任者とは、支店長や営業所長など社内において権限の委任を受けた役職員を指します。


※担当者とは、本取引に関する事務を担当する者を指します。


※個人事業主の場合は、責任者及び担当者は同一人物でも差支えありませんが、その旨分かるように記載してください。（「同上」等）










