
（様式１）
参　加　表　明　書

（宛先）
京都市長　門川　大作
令和４年　　月　　日

	
	所在地　〒

商号又は名称
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　印


	連絡担当者
	（職・氏名）

（電話番号）

（ＦＡＸ）

（E-mail）


　「親子で学ぶ 京料理の魅力体験事業」業務に係るプロポーザルに参加したいので，必要な書類を添えて申し出ます。
　　なお，添付書類の内容については，事実と相違ありません。
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