（様式第６号）

徳島県企業局長　殿

郵　便　番　号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
所　　在　　地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
名 称（氏　名）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者 職･氏名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


質　問　書


件名：川口ダム自然エネルギーミュージアム運営等業務
	質　問　事　項

	

















　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（事務担当者）
	所属名
	

	職・氏名
	

	電話番号
	

	ＦＡＸ番号
	

	E-mail
	


注：質問がない場合は質問書の提出は不要です。

