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富山県厚生部厚生企画課　あて

（FAX:076-444-3491）
（E-mail:akoseikikaku@pref.toyama.lg.jp）
富山県総合福祉会館指定管理者募集に係る質問票

	質問者

	法人(団体)名
代表者名
（共同体の場合）
	

	所在地
	

	担当部署
	

	担当者名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	メールアドレス
	

	質問の内容

	（記載例）○○○○○について（募集要項○ページ）

　　※　質問に対する募集要項の該当ページを表示したうえで、質問を簡潔に

　　　記載してください。


