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参加意向申出書

業務名：
第８期豊中市障害福祉計画・第４期豊中市障害児福祉計画に係る市民意識調査業務及び策定支援業務委託

上記業務に係る公募型プロポーザル方式に参加しますので、企画提案書を添えて参加意向申出書を提出します。

豊中市長　あて

【提案者】
	所在地
	〒


	事業者名
	

	代表者職・氏名
	

	電話番号
	


【総括責任者】
	所属
	

	職・氏名
	

	電話番号
	

	メールアドレス
	



	【確認事項】
募集要項に記載の参加資格を満たしていることを確認したうえで、該当する項目を選択してください。
☐　募集要項「３．参加資格」の要件をすべて満たしている。
☐　募集要項「８．提案者の失格」の要件のいずれにも該当していない。



