様式４号

年　　月　　日

質　問　書

[bookmark: _GoBack]　川棚町自立支援・重度化防止評価分析業務委託に係る公募型プロポーザル実施要領に基づき、次に掲げる事項について質問します。

	質問者の名称等
	




	（質問項目）



	（内　　容）






















※　質問項目ごとに別葉で作成すること。
