（様式８）

いわき市ＩＣＴコーディネータ業務委託公募型プロポーザル
質問書
令和　　年　　月　　日
	質問者事項

	法人名称
	

	担当者 所属・氏名
	

	電話番号
	

	FAX番号
	

	電子メールアドレス
	

	№
	質問内容
	質問資料、該当頁･行

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	


※　質問項目が多い場合は、適宜、行を追加して使用すること。

