
入 札 参 加 申 請 書 

 

令和   年   月   日 

 

社会福祉法人大阪市西成区社会福祉協議会  

会 長   越 村  市 二   様 

 

住所または事務所所在地 

商 号 ま た は 名 称 

氏名または代表者氏名 

 

令和 8 年４月６日に掲示のありました、次の西成区社会福祉協議会輪転機購入及び設置にかか

る事業者募集の入札に参加したいので申請します。 

 

記 

 

入札参加希望案件名称  西成区社会福祉協議会輪転機購入及び設置にかかる事業者募集 

 

提出書類に関する連絡先 

所属名 

氏 名 

T E L 

M a i l 

 

㊞ 


