＜提案様式１＞
令和５年度　新潟市健康医療情報等分析業務提案書（表紙）
（業務名）　令和５年度　新潟市健康医療情報等分析業務委託
標記業務について提案書を提出します。
　　年　　月　　日     
（あて先）新潟市長
（提案者）　　　　　　　　　　　　　　　　　　

所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

企業・団体名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者名

電話番号
※押印は不要です。
＜提案様式２＞
組織の概要
	名　　　称
	

	設立年月日
	

	所　在　地
	

	資　本　金
	

	代表者名
	

	事業内容
	

	社員総人数
	

	国内営業拠点数
	

	新潟市内の営業拠点数
	

	新潟市内の営業拠点
	名　　称
	

	
	住　　所
	

	
	代表者名
	


＜提案様式３＞
業務実績
	過去の類似業務実績

	①（業務名）
	

	その概要
	

	②（業務名）
	

	その概要
	

	③（業務名）
	

	その概要
	

	④（業務名）
	

	その概要
	

	⑤（業務名）
	

	その概要
	

	⑥（業務名）
	

	その概要
	

	備考



	過去のＫＤＢを取り扱った業務実績

	①（業務名）
	

	その概要
	

	②（業務名）
	

	その概要
	

	③（業務名）
	

	その概要
	

	④（業務名）
	

	その概要
	

	⑤（業務名）
	

	その概要
	

	⑥（業務名）
	

	その概要
	

	備考



＜提案様式４＞
委託業務の実施体制
	役　割
	予定者名
	所属・役職
	担当する業務内容
	主な実績等

	業務管理責任者
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


※　体系図等任意の様式でもかまいません。
＜提案様式５＞　５ページ以内で記載

1 データ分析・課題抽出とグラフの作成
2 自由提案
