様式第３号
令和　　年　　月　　日　

　藤崎町長　栩　内　伸　治

	所在地
	

	商号又は名称
	

	代表者名
	㊞　


　　　　　　　　　　　　＜連絡先＞　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	商号または名称
	

	担当者所属
	

	担当者氏名
	㊞　

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	電子メール
アドレス
	




質問書


地方公会計固定資産台帳精緻化業務委託公募型プロポーザルについて、次のとおり質問します。
	質問

	


※質問がない場合は､質問書を提出する必要はありません。







