（様式第２号）
豊川市学校給食センター
施設見学会参加申込書

年　　 月　 　日
　豊川市長　殿
住所（所在地）
　　　　　　　　　　　　　　　　　名称又は商号
　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名　　　　　　　　　　　　

　私は、豊川市学校給食センター調理等包括業務委託に係るプロポーザルの施設見学会に参加したいので、以下のとおり申込みます。

１　連絡先
	項目
	内容

	郵便番号
	

	所在地
	

	名称
	

	担当部署名
	

	担当者名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ
	

	Ｅメールアドレス
	



２ 当日参加予定者（参加予定者は一社につき、最大２名まで）
	
	氏名
	当日連絡先

	１
	
	

	２
	
	



※　提出期限は令和８年３月２４日(火)午後４時４５分までとする。 
※　kyushoku@city.toyokawa.lg.jpあてメールで提出し、到達確認を電話で必ず行うこと。 
※　記載された個人情報等は、本プロポーザルに関する連絡調整のみに利用します。
