様式２
年　　　月　　　日

逗　子　市　長
業　務　実　績　書
所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

事業者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
役職名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

（又は受任者氏名）　　　　　　　　　　　　　　　 ㊞　
連絡先　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
	契約先自治体名
	契約期間
	派遣校数
（小学校・中学校）
	派遣人数
（小学校・中学校）

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人

	
	
	小学校　　　校
中学校　　　校
	小学校　　　　　人
中学校　　　　　人


※直近５年間を範囲とし、１０自治体を超える場合は、直近の１０団体とする。
※実績を証明する資料（契約書の鑑等）を添付すること
