
【様式６号】
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
（あて先）茨木市長
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地　　
                                        会社名
                                        代表者                         印
プロポーザル参加辞退届
　令和　　年　　月　　日付けで参加資格審査結果通知書を受けました業務委託の企画提案募集について、下記のとおり意志表示します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記
　業務名「病院誘致に係るコンサルティング業務委託」について、参加を辞退します。
【連　絡　先】
　所　　属
  氏　　名
  電話番号
  ＦＡＸ
  Ｅ－mail

