様式１
[bookmark: _GoBack]潟上市立追分保育園の民営化に関する
サウンディング型市場調査参加申込書

令和　　年　　月　　日

　潟上市子育て応援課　あて

　潟上市立追分保育園の民営化に関するサウンディング型市場調査について、次のとおり参加を申込みます。
なお、申込みにあたり、実施要領７(7)の参加要件に該当していることを誓約します。
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	担当責任者
	部署・職名
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	出席予定者
	部署・職名
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	現地見学
	希望あり・希望なし

	個別対話の希望日時（令和６年10月　日から令和６年10月　日まで期間中）

	第１希望
	　　月　　日（　　曜日）　　午前　・　午後　・　どちらでもよい

	第２希望
	月　　日（　　曜日）　　午前　・　午後　・　どちらでもよい

	第３希望
	月　　日（　　曜日）　　午前　・　午後　・　どちらでもよい



