
（様式１号）
労務管理に関する相談業務プロポーザル

参 加 申 込 書　兼　質 問 書
神戸市長　　あて
令和　　年　　月　　日


	事業者
	（所在地）〒

（法 人 名）
（代 表 者）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


	連絡担当者
	（職・氏名）

（電話番号）

（ＦＡＸ）

（Eメール）


労務管理に関する相談業務に係るプロポーザルに応募するため、「参加申込書 兼 質問書」を提出します。

【本プロポーザルに関する質問事項】　　※ご質問がない場合は記載不要です。
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