様式５
女性の職業生活における活躍推進事業委託業務
	事業者名
	

	所在地
	

	代表者氏名
	

	設立年月日
	　　　　　年　　　　月　　　　日

	鹿児島県内に支社を
有する場合、その所在地
	

	電話番号
	

	電子メールアドレス
	

	業務の実施体制
	

	類似業務の実積

	業務名・事業主体
	業務概要
	履行期間

	
	
	開始
	　　　年　　月

	
	
	終了
	　　　年　　月

	
	
	開始
	　　　年　　月

	
	
	終了
	　　　年　　月

	
	
	開始
	　　　年　　月

	
	
	終了
	　　　年　　月

	
	
	開始
	　　　年　　月

	
	
	終了
	　　　年　　月

	
	
	開始
	　　　年　　月

	
	
	終了
	　　　年　　月

	　　　　　事業の内容に関する事項
	１　企業に対するニーズ調査及びデジタルワーカー活用の周知


	
	２　研修の開催


	
	３　市内企業等と参加者のマッチング
　　・マッチングの手法、仕組み
　　・マッチングできなかった場合の代替方法


	
	４　その他
　　・追加提案（ある場合）


	実施フロー等の内容に関する事項
	１　事業全体スケジュールについて



注1：提案書については、固定様式ではありません。同様の内容の分かるようにプレゼンテーション資料等を作成する場合は、そのスライド等でも可とします。

2

