【様式１-６】
様式3 入札辞退届

企画提案参加辞退届


令和　　年　　月　　日


岩手県知事　達 増 拓 也　様


令和８年度介護職員等医療的ケア研修事業委託に係る企画提案への参加を表明し、企画提案参加資格確認申請書を提出しましたが、都合により参加を辞退いたします。




住所


商号又は名称

印

代表者職氏名

