【様式１】

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和８年　　月　　日

台東区長　　殿

所在地：
会社名：
代表者氏名：　　　　　　　　　　印
電話：
　　　　　　　　　　　　　　　　

参　　加　　申　　込　　書


福祉作業所等自主製品販売所運営委託に係る公募型プロポーザルへ参加いたしたく、必要書類を添えて申込みします。
なお、福祉作業所等自主製品販売所運営に係る公募型プロポーザル募集要項に記載された参加資格を満たしている事業者であることを申し添えます。




＜担当者（連絡先）＞

	所　属：
	

	役職・氏名：
	

	電　話：
	

	E-mail：
	



