様式７
令和　　年　　月　　日

質　　　問　　　書

　田村市長　宛

田村市新病院・厨房施設 基本設計業務に係る公募型プロポーザルについて、次の項目を質問します。
	No.
	資料名
	頁
	質問内容
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	４
	
	
	

	５
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	商号又は名称
	

	部署及び担当者名
	

	連絡先
	（電　　　話）
（ファックス）
（電子メール）


※共同企業体の場合は、代表事業者による。
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