
  

様式第９号 

                              令和  年  月  日 

質 問 書 

 

熊本市上下水道事業管理者（宛） 

            

質問者  商号又は名称 

     所在地    

     代表者    

担当者 氏名                   

         所属                   

         連絡先                  

         電話                   

         E-mail                  

 

 

  貴市が発注する南部浄化センター等運転及び保全管理業務委託に関して、以下の質問があり

ますので質問書を提出いたします。 

 

質問項目  

関連資料 
 

 

質問内容 

 

 

 

備考：質問は本様式１枚につき１問とし、簡潔に取りまとめて記載すること。 


