[bookmark: _GoBack]様式１
令和６年９月　　日

質問書

　北九州市長　様
　

所在地
商号又は名称
代表者氏名

「市の窓口及び公の施設におけるキャッシュレス決済端末導入業務」について、次のとおり質問します。

	質　問　事　項

	【仕様書・実施説明書　〇ページ　項目〇について】



（担当者連絡先）
氏名
所属・役職
電話番号
E-mail

様式２
令和６年９月　　日

参加申出書

北九州市長　様


所在地
商号又は名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　印


「市の窓口及び公の施設におけるキャッシュレス決済端末導入業務」に係る公募型プロポーザル方式について、下記のとおり参加を申し込みます。
なお、実施説明書「４　参加資格」をすべて満たしていることを誓約します。



（担当者連絡先）
氏名
所属・役職
電話番号
E-mail




様式３

関門連携による



市の窓口及び公の施設における
キャッシュレス決済端末導入業務


提　案　書






　　令和９年　　月　　日


　　提案者名（所在地・名称・代表者）






　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


フィルム･コミッション･ホームページ
作成業務委託




企　画　提　案　書






　平成　　　年　　　月　　　　日


　　企画提案者名（所在地・名称・代表者）






　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　








様式４
作成年月日：令和６年　　月　　日
会社（法人）概要書
１．概要
	商号又は名称
	

	代表者名
	

	所在地
	

	本件の担当部署
	（住所等）
（渉外担当者）　　　　　　　　（電話）
（Ｅ-mail）

	資本金
	千円
	設立時期
	年　　月

	従業員数
	従業員　　　　　　          名　

	事業概要
	






	主な
事業実績
	





様式５
令和６年　　月　　日

辞退届

北九州市長　様

所在地
商号又は名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　印

「市の窓口及び公の施設におけるキャッシュレス決済端末導入業務」に係る提案について、下記の理由により参加を辞退します。

（辞退の理由）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



（担当者連絡先）
氏名
所属・役職
電話番号
E-mail

