様式第３
質　　　問　　　書

令和　　年　　月　　日

佐野市長　金 子 　裕　様

住 　所（〒　　－　　）
（法人名等）
氏 　名　　　　　　　　　　　㊞
（代表者名）　　　　　　　　　　　
　

佐野市が実施する市有財産の貸付（自動販売機の設置）に係る入札について、下記のとおり質問します。

貸付物件所在地：佐野市衛生施設室における自動販売機設置　　　　
（質問事項）

	


＊　当質問書は、佐野市衛生施設室へ直接持参するか、ファックスで提出してください。ただし、ファックスで提出した場合は、必ず電話にて送信されたことを確認してください。

＊　回答は、佐野市ホームページに掲載します。
