　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

様式第５号
業  務  実  績
	件　　　数
	１
	２
	３
	４
	５

	業務名又は事業名
	
	
	
	
	

	発注者
	
	
	
	
	

	履行期間
	～
	～
	～
	～
	～

	契約金額
	　　　　　　　　　円
	円
	　　　　　　　　　　円
	　　　　　　　　　　円
	　　　　　　　　　　円

	業務概要

	
	
	
	
	

	業務種別

	□同種業務
（　　　　　　　　）

□類似業務
（　　　　　　　　）
	□同種業務
（　　　　　　　　）

□類似業務
（　　　　　　　　）
	□同種業務
（　　　　　　　　）

□類似業務
（　　　　　　　　）
	□同種業務
（　　　　　　　　）

□類似業務
（　　　　　　　　）
	□同種業務
（　　　　　　　　）

□類似業務
（　　　　　　　　）


※　日本国内において過去１０年以内（平成２７年４月～令和７年３月）に完了した業務について記載してください。（契約年月日が直近のものから記載）
※　契約書の写しの他、用途・規模・構造が同種業務又は類似業務に該当することが正確に確認できる資料等を参考資料として添付してください。
※　奄美市健康体験交流施設再整備活用事業アドバイザリー業務委託公募型プロポーザル実施要領「６(4)企画提案書等の提出 エ(ウ)」にある業務実績（５件まで）
※　業務種別には該当する業務をレ点でチェックの上、（）内にPFI（BT、BOT、RO）などの詳細な方式も記載してください。
