

	 様式第４号



[bookmark: _Hlk162537748][bookmark: _Hlk163027104][bookmark: _Hlk192063593]「徳島県医療現場におけるカスタマーハラスメント防止啓発動画作成及び広報業務」
応　募　辞　退　届



　　　徳島県知事　　殿


令和　　年　　月　　日　　　　　　　　　
住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　
名称（商号）　　　　　　　　　　　　　　
代表者　職・氏名　　　　　　　　　　　　


　　　次の理由により、「徳島県医療現場におけるカスタマーハラスメント防止啓発動画作成及び広報業務」への応募を辞退いたします。

　　（辞退理由）













	連絡担当者名
	

	電話番号
	

	ファックス番号
	

	E-mailアドレス
	




