
様式第１４号
　令和　　年　　月　　日

　小浜市長　　杉　本　和　範　　様

（申請者）

所在地　

名　称　　

代表者職氏名　　　　　　　　　　　　

担当者氏名

連絡先　ＴＥＬ
ＦＡＸ
小浜市公の施設の指定管理者の指定申請に係る質問書

　募集要項に基づき、下記事項について質問します。

	質問事項
	質　　問　　内　　容

	
	


※９月１６日までに、小浜市生活福祉部地域福祉課障がい者支援室へ電子メールまたはＦＡＸで提出、もしくは直接持参して下さい。

· 質問事項および内容は、箇条書きで簡潔に記載して下さい。

