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加須市長　角田　守良　様


	住　　　所
	

	商号又は名称
	

	代表者氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　

	担当者氏名
	




現地確認依頼書

加須市の公募するプロポーザルについて、下記のとおり、現地確認を依頼します。

記

１　件　　名　　加須市複合機及びICカード認証印刷基盤導入業務

２　確認希望日　《現地確認期間：令和7年5月23日（金）～6月3日（火）》
現地確認期間内における希望する日程を第３希望日まで入力してください。
	希望順
	希望日

	第１希望日
	月　　　日　（　）

	第２希望日
	月　　　日　（　）

	第３希望日
	月　　　日　（　）


　　※申込状況によっては、希望に添えない場合があります。

３　確認する場所
確認を希望する場所に「〇」を入力してください。（複数選択可）
	確認場所
	確認希望

	本庁舎
	

	騎西総合支所
	

	北川辺総合支所
	

	大利根総合支所
	



