（様式１）

質　問　票

令和　年　月　　日
伯　耆　町　長　様

（提出者）住所　　　　　
電話番号　　　　　
事業者名　　　　　
代表者（役職・氏名）　　

令和8年度 伯耆町複合機更新業務について、次の事項を質問します。
	質 問 の 内 容

	



	担 当 者 名
	氏　　名　　　　
電話番号　　　　
メールアドレス　



1　質問受付期間は、令和8年4月20日（月)～令和8年4月27日（月)午後5時
2　この様式を添付ファイルとし、メールにて送付してください。
3　ファイル名は「質問票（事業者名）」としてください。
[bookmark: _GoBack]4　ホームページにて回答します。 
