
様式第５号 

 

 

質 問 書 

 

令和  年  月  日 

 

（宛先） 

大津市長 

 

 

令和８年度障害福祉サービス事業所等横断インターンシップ業務に係る公募型プロポー

ザルについての参加を検討するにあたり、実施要領等にかかる事項について以下のとおり

質問します。 

 

項番 該当文書・ページ 質 問 事 項 

１ 
  

２ 
  

３ 
  

４ 
  

※ 必要に応じて欄を追加すること。 

 

 

【質問者】 

   事 業 者 名：                    

所 属：                    

  所 在 地：                    

担当者氏名：                    

電 話 番 号：                    

ＦＡＸ番号：                    

Ｅ－ｍａｉｌ：                    

 


