
（様式１）

令和　　年　　月　　日

質　問　書
　熊本県 健康福祉部 子ども・障がい福祉局 子ども未来課　宛

	所在地
	

	商号又は名称
	

	代表者職氏名
	（職）　
（氏名）

	（担当者）
所属・氏名
	（所属）
（氏名）

	電話番号
	

	電子メールアドレス
	



　人生デッサンモデル事業業務委託に係る公募型企画コンペ方式に関して、次の項目を質問します。

	質　問　事　項
	質問事項に対する質問者の意見・考え方

	
	





様式１の作成について
１　業務内容や企画提案書作成に関する質疑については、本様式以外の方法では受け付けられません。ただし、企画提案書の内容に関係しない事務手続き等の質問については、この限りではありません。
２　質問事項欄には、「実施要領第○の××について」、「様式○の××について」等、何に対する質問かを明確に記入したうえで、具体的な質問を記入してください。また、質問事項に対する質問者の意見・考え方も必ず記入してください。

