様式１

　　令和　　年　　月　　日

多可町長　（宛て）
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名称又は称号　　
代表者職氏名


参加表明書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　                                          
下記の業務に係るプロポーザルへの参加を表明します。
また、多可町ＳＤＧｓ普及展開業務プロポーザル実施要領に定める参加資格を満たしていることを誓約します。


記

１　事業名
多可町ＳＤＧｓ普及展開業務

２　添付書類
参加者概要書（様式２）
　　　業務の実績調書（様式３）
　

　　　　　　　　　（担当者）
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