様式第５号
現地見学会申込書
令和　　年　　月　　日

泉佐野市長　様

	申込者
	

	所　在　地
	

	商号又は名称
	

	代表者職氏名
	











泉佐野市乳児院基本構想策定等業務委託公募型プロポーザルの募集における現地見学を申し込みます。


	１．見学者名等

	役　職　名
	氏　　　　　　名

	
	

	
	

	
	





	（連絡先）
	

	電　話
	

	F A X
	

	E-mail
	

	所属・担当者名
	



