様式5
令和６年　　月　　日
塩　尻　市　長　あて

現地見学申込書

	住所
	

	商号又は名称
	

	代表者名
	
	印

	電話番号
	



　　塩尻市文化会館特定天井改修等基本計画策定及び支援業務委託公募型プロポーザルに係る現地見学会について、次のとおり申し込みます。

１　出席者名簿
	氏名
	氏名

	
	

	
	

	
	



２　希望日時
	希　望
	日時

	第１希望
	令和６年　月　　日（　）　10時～ ・ 13時～ ・ 15時～

	第２希望
	令和６年　月　　日（　）  10時～ ・ 13時～ ・ 15時～

	第３希望
	令和６年　月　　日（　）  10時～ ・ 13時～ ・ 15時～


※希望時間に○をしてください。

３　見学希望箇所
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	所属
	

	氏名
	

	電話番号
	

	電子メール
	



