
（様式６） 

質 問 書 

令和  年  月  日 

 

富岡地域医療企業団 企業長 佐藤 尚文 様 

 

（提出者） 

住所又は所在地                

商号又は名称                 

代表者名                   

 

「公立富岡総合病院・公立七日市病院内売店運営事業者募集要項」に関して、

次の事項について質問します。 

質   問   事   項 

 

 

（担当者） 住 所                  

部 署                  

氏 名                  

電話番号                 

                電子メール                


