
【総括表】 

 

企画提案書 

 

  年  月  日 

 

 

 沼 田 市 長  あ て 

 

 

 沼田市自動証明写真機設置事業について、企画提案書を提出します。 

なお、本企画提案書の提出にあたっては、虚偽の事実がないこと、事業者に選定さ

れた場合は、本企画提案書の内容に則り履行保証することを確約します。 

 

 

 

                                  所 在 地 

 

                    氏名､会社名又は団体 名                          印 

 

 

 

記 

 

氏名､会社名又は団体名 
 
 
 

電  話： 

所 在 地 
 
 
 

郵便番号： 

担当責任者名 

ﾌﾘｶﾞﾅ  部署・役職名 電  話： 

ﾌ ｧ ｸ ｽ： 

E - m a i l： 
 

氏 名 

 

 

 

 

資本金及び事務員数 

資本金 

 

                

百万円 

事務員数 

 

                                     

   人 

 



評価項目 

価格点 

（配点80点） 

最低価格（     円／月） 

提案する売上げに応じた市への手数料の割合（売上げの    ％） 

実績 

（配点４点） 

過去５年間の国、県、市区町村等での自動証明写真機設置の実績 

（    件） 

主な設置自治体等 

・ 

・ 

・ 

巡回頻度 

（配点３点） 

巡回点検・消耗品補充等の頻度を下記項目から選択（ひとつだけ選択） 

（  ）１回／週以内 

（  ）１回／週未満～２回／月以内 

（  ）２回／月未満～１回／月以内 

（  ）１回／月未満 

性能 

（配点９点） 

下記項目のうち、設置する自動証明写真機で該当するものを選択（複数可） 

（  ）バリアフリー 

（  ）ＰＳＥマーク取得 

（  ）タッチパネル式 

（  ）ＬＥＤ採用 

（  ）その他独自提案 

言語対応 

（配点４点） 

日本語以外の言語への対応 

（  ）か国語 

対応する言語の種類を全て下記に記入 

  

 

 

 

 


