様式2
配置業務実施責任者の業務経験
	項目
	業務実施責任者

	氏名
	

	所 属 会 社 名
	

	業  務  内  容
	

	業務経験
	
	（令和7年3月末現在）　　　　　　　　　　　　　自治体

	
	契約自治体数
	（令和6年3月末現在）　　　　　　　　　　　　　自治体

	
	
	（令和5年3月末現在）　　　　　　　　　　　　　自治体

	業務実績
	自治体名
（※任意）
	（実施年度）
（実施内容）


	
	自治体名
（※任意）
	（実施年度）
（実施内容）


	その他実施実績
	


※　業務実施責任者個人の実績について記載すること。
※　本プロポーザル業務と類似する他の地方公共団体から受託した実績または自ら実施した実績を記載すること。
