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平成　　年　　月　　日　
　甲佐町長　様



　（提出者）所在地
商号又は名称
代表者　　　　　　　　　　㊞



参　加　表　明　書



(件名)　甲佐町立小中学校タブレット端末等導入



　令和７年６月２７日付けで公告された上記の業務等の公募型プロポーザル方式による事業者の選定について提案書の提出を希望するので、甲佐町立小中学校タブレット端末等導入事業者選定公募型プロポーザル実施要領を確認し、了解の上遵守することを約し、関係書類とともに参加表明書を提出します。
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