様式第３号

　　　年　　　月　　　日

質　問　書

　西ノ島町長　様
（単独法人またはコンソーシアム代表者）
所在地
商号又は名称
担当者名
電話番号
E-mail

「西ノ島町企業版ふるさと納税マッチング支援業務」委託についての申し込みにあたり、次のとおり質問がありますので提出します。

	番 号 欄
	

	質問箇所
	ページ　

	
	項目名　

	質問内容
	








※質問事項は本様式１枚につき、１項目とし、簡潔にとりまとめて記入してください。
※質問数が複数の場合、番号欄に「２枚中の１」といった通し番号を記載してください。

＜提出先＞　
西ノ島町役場　政策企画課
Ｅ-Ｍａｉｌ：seisaku@town.nishinoshima.shimane.jp 
