（様式５）

年　　月　 日
豊　中　市　長　あて
 
質　　問　　書


「豊中市公園自動車駐車場管理者公募実施要領」に記載された内容に関して、下記のとおり質問します。 

　　　　　　　　応募者　所在地（住所）実印

　　　　　　　　　　　　商号又は名称（氏名）
　　　　　　　　　代表者職氏名

　　　　　　　　本申込みの窓口となる担当者
　　　　　　　　　　　　　所在地（住所）
　　　　　　　　　　　　　所　属
　　　　　　　　　　　　　役　職
氏　名（ふりがな）
　　　　　　　　　　　　　電話番号
　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ
　　　　　　　　　　　　　ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ
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（注１）質問は、書面による方法（ＦＡＸ、電子メール又は直接持参）のみ受け付けます。 
（注２）持参以外は、送信後、電話で質問書送信の旨を連絡してください。 (9時から17時まで)
電話番号（直通）０６－６８４３－４０００
