
様式第２号

令和　　年　　月　　日
質　問　書
渋川市長　髙木　勉　様
（申込者）
住　所

名　称
　　　　　　　　代表者氏名 　　　　　　　　　　　　　　　　　
　廃校施設について、下記のとおり質問事項を提出します。
記
	No.
	質　問　内　容

	
	

	担当者連絡先
	氏　　名
	

	
	電話番号
	
	ＦＡＸ
	

	
	電子メール
	


　※　質問事項の多少による行間・ページ数は適宜調整してください。
※　公募に関する応募状況、審査状況等については回答できません。


