（様式２）

令和　　年　　月　　日



　つがる市長　



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業者名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名　　　　　　　　　　　　印





企画提案書等提出書




　つがる市広域交通再編人材育成事業支援業務公募型プロポーザル実施要領第５に基づき、企画提案書等を提出します。







　　　　　　　　　　　　　（担当者）所　　属
　　　　　　　　　　　　　　　　　　役　　職
　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　　名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号
　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ番号
[bookmark: _GoBack]　　　　　　　　　　　　　　　　　　メールアドレス
