第６分庁舎における相談窓口等整備業務委託公募型プロポーザル

（様式３）
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（注意事項）

１：この様式に記入し、電子メールに添付して下記メールアドレスあてに送信してください。
鎌倉市共生共創部行政マネジメント課　jimukan1@city.kamakura.kanagawa.jp
２：質問の対象となる書類（実施要領・仕様書など）、ページ、項目などについて記入してください。
３：本様式は、表の体裁（サイズ等）を変更して結構ですが、Ａ４判で作成してください。
