（様式２）

現地説明会参加申込書
　　　　　　　　　　　　　　　　
令和　　年　　月　　日

一般社団法人宮崎県職員互助会
理事長　田　中　克　尚　様

　　　　　　  　　　　　住所・所在地                                    
　　　　　　　  　　　　商号又は名称                                    
　　　　　　　　  　　　代表者職・氏名                            　㊞  
　　　　　　　　　  　
　担当者職・氏名                                  
　　　　　　　　　　  　電話番号                                        
　　　　　　　　　　　  ＦＡＸ番号                                      
　　　　　　　　　　  　Ｅ- mail                                         

「宮崎県高鍋総合庁舎食堂運営業務委託事業」に係る現地説明会への参加を申
し込みます。

記

参加者（２名まで）
	所　属
	役 職
	氏　名

	
	
	

	
	
	


　


※　参加申込書提出期限　令和８年12月4日（金）午後５時
　※　提出先　　　　　　　宮崎県職員互助会（担当：日髙、小園）
　　　　　　　　　　　　　電話番号：0985-26-7264
                   　　　 FAX番号：0985-26-7333
　　　　　　　　　　　　ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：gojyo.@mnet.ne.jp

