（様式１）

令和　　年　　月　　日

質問書
会社名

代表社名

担当者名

（連絡先）

特定健康診査未受診者勧奨及び特定保健指導未利用者勧奨業務委託に係るプロポーザル実施に関して、企画提案書等の作成にあたり、次のとおり不明な点がありますので、質問書を提出します。
	質問内容

	


注）質問内容はできるだけ簡素にまとめてください。

　　令和７年２月21日（金）17時までに電子メールで提出してください。
提出先：kenko@city.iwata.lg.jp
