（様式第１号）
令和　年　月　日
鹿児島県姶良・伊佐地域振興局
総務企画部　総務企画課　地域振興係　御中

	所在地
	

	法人等名
	

	代表者氏名
	

	担当者氏名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	Ｅ－ｍａｉｌ
	



質問票

移住・交流連携促進事業運営等業務委託に係る企画提案公募について，次のとおり質問します。

	質問
番号
	企画提案公募要領等
該当ページ
	質問内容

	１
	
	

	２
	
	

	３
	
	


（備考）
・「企画提案公募要領等該当ページ」は，質問する内容が記載されている公募要領又は仕様書のページを記載してください（記載例：仕様書　３ページの５（１））等）
・記載欄が足りない場合は，行を追加してください。
[bookmark: _GoBack]・質問に対する回答は，５月21日（水）までに県ホームページに掲載予定です。
