様式第８号

令和　　　年　　　月　　　日

吹田市長 宛
吹田市立高齢者生きがい活動センター指定管理者指定申請に係る質問書
	団体等の名称
	

	代表者氏名
	

	主たる事務所の所在地
	

	担当者氏名
	

	電話番号
	
	ＦＡＸ番号
	


	質疑項目について要項の項番を付してご記入ください。

	


質問受付：令和３年８月１８日（水）から令和３年８月２５日(水)の午前９時から午後５時まで。
　　　　　ただし、土曜・日曜は取り扱いません。
