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※共同企業体等、複数により応募される場合は、お申し出ください。

法人代表者名

（電子メール：

（担当者指名：

※印影がわかるように印鑑登録印を押印すること。

）

　令和６年９月１日付で公表された門川町旧庁舎跡地町有地売却業務公募型プロポーザル実施

要項の内容を承諾のうえ、応募します。

（電話番号： ）

（ＦＡＸ番号： ）

）

（担当者所属： ）

（様式2）

公募型プロポーザル参加表明書

令 和 年 月 日

門川町長 山室 浩二 様

所 在 地

法 人 名


