


【様式１－２】

令和　　年　　月　　日

岩手県知事　達　増　拓　也　様


住　　　　　　所　

商号又は名称　
印

代表者職・氏名　

プロポーザル参加申込書
　下記業務委託の締結事業者選定に係るプロポーザルに参加したいので申し込みします。
　なお、本申込書の内容について事実と相違ないこと、及び令和８年度県有施設へのＰＰＡ方式等による太陽光発電設備導入可能性調査業務プロポーザル実施要領４の参加資格を満たしていることを誓約します。
記
１　業 務 名　　
令和８年度県有施設へのＰＰＡ方式等による太陽光発電設備導入可能性調査業務

２　申 込 者
	郵 便 番 号
	
	
	
	－
	
	
	
	
	

	所  在  地
	

	フリガナ
	

	商号又は名称
	

	フリガナ
	

	代表者職氏名
	

	電 話 番 号
	
	ＦＡＸ番号
	



３　担当者連絡先
　　　所属部署等
　　　担当者氏名
　　　電話番号等	電　話	（		）　FAX（		）
			E-mail	（			）



