様式２　業務実行計画書
業務実行計画書

令和　　年　　月　　日
　　　札幌市長　　　　　　　　　　様


　　　　　　　　　　　　　　　　住所又は所在地
受託者　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名 　　　　　　　　　　　　　　㊞
　　　　　　　

下記の業務について、業務実行計画書を提出しますので、承諾くださるようお願いいたします。

記

１　業務名
　　　令和８年度札幌市里塚斎場残骨灰処理業務
２　提出書類

⑴　業務実施体制（裏面記載）　
⑵　緊急連絡先（裏面記載）
⑶　残骨灰搬出及び埋蔵の作業に係る酸素欠乏・硫化水素危険作業主任者
の情報（対応する有資格者すべての氏名、生年月日、番号、交付日を記載し、　 
資格者証の写しを添付すること）（裏面記載）
⑷　使用車両（使用車両全てを記載し，車検証の写しを添付すること）
（裏面記載）
⑸　安全衛生管理に関する規定等（任意様式）
⑹　令和８年度札幌市里塚斎場残骨灰処理業務一般仕様書第７条に示す各業務に
関する計画（工程、方法、日程等）（任意様式）
⑺　その他（任意様式）
※この業務実行計画書と、(3)資格者証の写し、(4)車検証の写し、(5)～(7)の任意様式を合わせ、各頁間に使用印で割印した書面を提出すること。
裏面
業　務　実　行　計　画　書
１　業務実施体制

	
	従事予定人数（１日当たり）
	所要日数見込

	(1) 残骨灰搬出に関する業務
	人
	日

	(2) 残骨灰搬送に関する業務
	人
	日

	(3) 残骨灰保管に関する業務
	人
	日

	(4) 残骨灰中間処理等に関する業務
	人
	日

	(5) 残骨の返還及び本市指定の残骨灰槽への埋蔵に関する業務
	人
	日

	(6) 有価物の処理に関する業務
	人
	日

	最終搬出先

（名称・所在地）
	混合灰
	名称：

所在地：

	
	産業廃棄物
	名称：

所在地：

	
	排水
	公共下水道　河川放流　その他（　　　　　　　）

	
	他（　　　　　　　　　）
	名称：

所在地：

	再委託（注）
	業務内容：

再委託先：


（注）再委託を行う場合，事前に本市に申請のうえ，本市の許可が必要です。
２　緊急連絡先
	氏名
	
	役職
	

	電話番号
	
	FAX番号
	

	メールアドレス
	
	
	


３　残骨灰搬出及び埋蔵の作業に係る酸素欠乏・硫化水素危険作業主任者の情報（対応する有資格者すべての氏名、生年月日、番号、交付日を記載し、資格者証の写しを添付すること）
有資格者①

	氏名
	
	番号
	

	生年月日
	
	交付日
	


有資格者②

	氏名
	
	番号
	

	生年月日
	
	交付日
	


４　使用車両（使用車両全てを記載し，車検証の写しを添付すること）

車両①
	車種
	
	車両番号
	

	最大積載量
	
	装備・用途
	


車両②
	車種
	
	車両番号
	

	最大積載量
	
	装備・用途
	


車両③
	車種
	
	車両番号
	

	最大積載量
	
	装備・用途
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