様式２
質　　　問　　　書
令和　　年　　月　　日
鋸南町長　白　石　治　和　様
質問者　会社名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者　氏　名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所　属
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電　話
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ
　「鋸南町社会教育バス運行管理委託事業公募型プロポーザル実施要領」及び「鋸南町社会教育バス運行管理委託事業仕様書」に関して、下記のとおり質問します。
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備考　質問は本様式１枚につき１問とし、簡潔に取りまとめて記載すること。
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