
様式第１号 

 

委託発注表（希望型指名競争入札） 
 

所管課名 ： 保健福祉局 医療衛生部 生活衛生課 斎園整備室 

 
業 種 

 

 
委   託   名 

  

 
委  託  場  所 

 

補償関係コ
ンサルタント
業務 

 
市道平山町６３号線外３道路補償
物件調査積算業務委託（８－１） 

 
 

千葉市緑区平山町地内 

 
委   託   概   要 

 

 
委  託  期  間 

物件調査及び補償額算定 

 
 

契約締結日の翌日から６０日間 

 
資    格    要    件 

 
 
１ 保健福祉局業務委託希望型指名競争入札実施要綱（以下「要綱」という。）第３条第１
項第１号から第９号までに該当しない者 

 
２ 令和８・９年度千葉市測量・コンサルタント入札参加資格者名簿【業種：補償コンサルタント業
務】の【補償：物件】で登録の業者（千葉市内に本店を有する「市内業者」） 

 
３ 対象業務と同種業務の官公庁の履行実績のある者（令和３年度～令和７年度） 
  ※履行実績を確認できる書類（契約書及び仕様書等）の提出を求める。 
 

 

１ 受付期間  令和８年５月２８日（木）～ 令和８年６月３日（水） 

        午前９時～午後５時 

 

２ 受付場所    千葉市中央区千葉港１番１号  

千葉市役所 高層棟９階 窓口Ａ 

問合せ先   保健福祉局医療衛生部生活衛生課斎園整備室  

Tel:043-245－5221    

 

３ 申込用紙  希望型指名競争入札参加申請書（要綱様式第 2号）を使用 

すること。 

 

４ その他   「希望型指名競争入札制度の手引き」を事前に確認すること。 


