
（参考様式２）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　     （Ａ４）
年　月　日　

公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
代表理事　河村 正人

所　 在 　地
商号又は名称
代表者職氏名

質	問	書

[bookmark: _Hlk184737430]業務名：公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
2025年度会計監査人公募

	質　問　事　項

	



≪回答の送付先≫
	担当部署
	

	担当者名
	

	電話番号
	

	E-mail
	



注：質問がない場合は質問書の提出は不要です。

（参考様式３）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （Ａ４）
【業務実施体制】
	役割
	予定者
（所属・役割）
	資格等の有無
	担当する分担業務の内容

	監査責任者
（資格者等）
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	

	監査担当者
（資格者等）
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	

	
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	

	
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	

	
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	

	
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	

	
	
	有　・　無
資格名称：
登録日：
登録№：
	


注：所属・役職については、提案書の提出者以外の企業等に所属する場合は、企業名等についても記載してください。また、有資格者については資格を証する書類（登録等証明書の写し等）を添付してください。

（参考様式４）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （Ａ４）
【予定者（資格者等）の経歴等】
	役割
監査（資格者等）
	氏名
	生年月日


	担当する分担業務の内容

	

	所属・役職

	



	所有技術者（資格者）資格（資格の種類、部門、取得年月日）

	



	業務経歴等

	

	その他（発表論文・表彰等の業績）

	

	手持ち業務の状況（　　年　月　日現在）

	業務名称
	発注機関名称
	履行期限

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


注１：役割欄は、管理・担当技術者などの別を記入ください。
注２：業務経歴、その他については、今回業務と同種・類似業務等を中心に
新しいものから記入ください。

（参考様式５）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Ａ４）
【予定者（資格者等）の同種・類似業務実績】
	役　割
	
	氏　名
	

	業務名
	
	実施期間
	

	発注者
	
	契約金額
	

	業務概要
	

	業務名
	
	実施期間
	

	発注者
	
	契約金額
	

	業務概要
	

	業務名
	
	実施期間
	

	発注者
	
	契約金額
	

	業務概要
	


注１：役割欄は、監査責任者・監査担当者（資格者等）の別を記入ください。また、契約書及び仕様書等の写し（件名、契約の相手方、業務内容が確認できる部分のみ）を添付してください。
注２：同種・類似業務実績は、新しいものから記入ください。
（参考様式６）提案内容
	【課題】「公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会 2025年度会計監査人公募に係る業務説明資料」の３(1)～(4)の業務内容をＡ４・全５ページ程度でご提案ください。詳細は、提案書作成要領の「６ 提案書等の提出」をご確認ください。

	


注１　記載内容は、Ａ４版（片面）、全５頁程度に収めること。
（第１号様式）
年　月　日　

[bookmark: _Hlk124120952]公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
代表理事　河村 正人

所在地
商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　　印



参 加 意 向 申 出 書



次の件について、プロポーザルの参加を申し込みます。


[bookmark: _Hlk124120976]件名：公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
2025年度会計監査人公募 


　








≪連絡担当者≫
所属
担当
電話
E－mail



（第２号様式）
年　月　日　

（商号又は名称）
（代表者職氏名）	様

公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
代表理事　河村 正人



提案資格確認結果通知書



次の件について、提案資格確認結果を通知します。 


件名：公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
2025年度会計監査人公募

結果：資格を有することを認めます。

結果：次の理由により、資格を有することを認められません。
（理由）××のため


※上記理由について説明を希望される方は、　年　月　日までに２０２７年国際園芸博覧会協会にその旨を記載した書面を提出してください。


≪連絡担当者≫
[bookmark: _Hlk124124190]所属　公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
担当　監査課　瀧澤、鈴木
電話　045-307-2029
E-mail  kansa@expo2027yokohama.or.jp


（第５号様式）
年　　月　　日　

公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
代表理事　河村 正人

所在地 
商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　　印



提	案	書



次の件について、提案書を提出します。


件名：公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
2025年度会計監査人公募


添付書類
１　業務実施体制（参考様式３）
２　監査予定者（資格者等）の経歴等（参考様式４）
３　監査予定者（資格者等）の同種・類似業務実績（参考様式５）
４　提案内容（参考様式６）
５　参考見積書（2025年度分）


≪連絡担当者≫
所属
担当
電話
E－mail


（第６号様式）
年　月　日　

（商号又は名称）
（代表者職氏名）	様

公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
代表理事　河村 正人



プロポーザル関係書類提出要請書



次の件について、所定の期日までに提案書等を提出していただきたく、通知します。


件名：公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
2025年度会計監査人公募

提出書類
１　質問書様式（提出期限　2025年２月14日（金）午後５時まで）
２　提案書（提出期限　2024年２月27日（金）午後５時まで）

その他関係書類
１　業務説明資料
２　提案書作成要領
３　様式類（参考）



≪連絡担当者≫
[bookmark: _Hlk124124411]所属　公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
担当　監査課　瀧澤、鈴木
電話　045-307-2029
E-mail  kansa@expo2027yokohama.or.jp


（第７号様式）
年　月　日　

（商号又は名称）
（代表者職氏名）	様

公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
代表理事　河村 正人


結	果	通	知	書



貴社から提出のあった次の件の提案書について、審査結果を次のとおり通知します。


件名：公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
2025年度会計監査人公募


結果：最適であると特定しました。
 契約等の手続きにつきましては、別途連絡します。

結果：次の理由により特定しませんでした。 
理由：××のため


※上記理由について説明を希望される方は、令和　年　月　日までに２０２７年国際園芸博覧会協会にその旨を記載した書面を提出してください。


≪連絡担当者≫
所属　公益社団法人２０２７年国際園芸博覧会協会
担当　監査課　瀧澤、鈴木
電話　045-307-2029
E-mail  kansa@expo2027yokohama.or.jp
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