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令和　　年　　月　　日

質　疑　書

　一部事務組合下北医療センター管理者
　　　宮 下　宗一郎　様

住　　　　所
商号又は名称
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　㊞

　一部事務組合下北医療センターむつ総合病院新病棟建設基本設計・実施設計業務委託に係るプロポーザルについて、次のとおり質疑します。

	質　疑　事　項
	質　疑　内　容

	












	













	 担当者所属・氏名 
	

	 電話・ＦＡＸ番号 
	　

	        
	




